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RESUMO 
Objetivo: analisar a percepção dos estudantes de graduação em enfermagem sobre a temática “o processo de morte e morrer” 
e sua abordagem durante sua formação. Método: estudo descritivo, exploratório, com abordagem qualitativa, desenvolvido 
com alunos do último ano de graduação em Enfermagem de uma universidade pública do Rio de Janeiro. Resultados: 
Participaram do estudo 57 estudantes e, após a organização dos dados emergiram as classes: "Sentimentos frente à morte"; "A 
necessidade da abordagem do conteúdo de morte na graduação”; “A vivência da morte do paciente” e “Atitude de cuidado 
diante do processo de morte”. Considerações finais: uma formação que contemple o estudo da tanatologia e a filosofia dos 
cuidados paliativos é de suma importância, dado ao fato de que a morte é consequência inexorável da vida. O estudo reafirma 
a necessidade constante desta discussão durante a formação e o exercício da enfermagem. 
Descritores: Universidades; Educação Profissional em Saúde Pública; Educação em Enfermagem; Tanatologia; Cuidados 
Paliativos. 
 
ABSTRACT 
Objective: to analyze the perception of undergraduate nursing students about the theme, “the process of death and dying” and 
its approach during their training. Method: descriptive, exploratory study, with a qualitative approach developed with students 
of the last year of undergraduate nursing in a public university in Rio de Janeiro. Results: 57 students participated in the study 
and, after organizing the data, the following classes emerged: "Feelings about death"; "The need to approach the content of 
death in training education"; "The patient's death experience" and "Care attitude towards the process of death. Final 
considerations: nursing undergraduation education must have included the study of thanatology and the philosophy of 
palliative care, due to the importance given that death is an inexorable consequence of life. The study reaffirms the importance 
of this discussion happening during the nursing education training and over nursing work. 
Descriptors: Universities; Education, Public Health Professional; Education, Nursing; Thanatology; Palliative Care. 
 
RESUMEN 
Objetivo: analizar la percepción de los estudiantes de enfermería sobre el tema “El proceso de la muerte y el morir” y su enfoque 
durante los estudios de formación. Método: Investigación descriptiva, exploratoria, con enfoque cualitativo desarrollado junto 
a estudiantes del último año de pregrado en enfermería en una universidad pública de Rio de Janeiro. Resultados: En el estudio 
participaron 57 alumnos y, tras organizar los datos, surgieron las siguientes clases:"Sentimientos ante la muerte"; "La necesidad 
de abordar el contenido de muerte en el pregrado"; "La experiencia de la muerte del paciente" y "Actitud de cuidado ante el 
proceso de muerte”. Consideraciones finales: una formación que incluya el estudio de la tanatología y la filosofía de los cuidados 
paliativos es de suma importancia dado que la muerte es una consecuencia inexorable de la vida. El estudio reafirma la 
necesidad de que esta discusión sea constante durante la formación y el ejercicio de la enfermería. 
Descriptores: Universidades; Educación en Salud Pública Profesional; Educación en Enfermería; Tanatología; Cuidados Paliativos. 
 

  

INTRODUÇÃO 

Ao verificar a efetividade do ensino sobre morte e cuidado ao fim vida, percebe-se que a formação em 
enfermagem sobre estes tópicos ainda carece ser aprimorada em seu entendimento, mesmo que este tipo de cuidado 
faça parte do cotidiano profissional da enfermagem e de outras profissões1. Para alguns autores, ao mesmo tempo, 
tornou-se necessário para a consubstanciação deste cuidado um esforço próprio individual e dependente, de certa 
maneira, do enfrentamento do medo da morte e do morrer de cada um, uma vez que estas temáticas são muitas vezes 
silenciadas no ambiente acadêmico e profissional2,3.  São, ainda, consideradas como situações disparadoras de reações 
e sentimentos negativos, podendo impactar na qualidade da assistência prestada à pessoa em processo de fim de vida 
e seus familiares diante da possibilidade do óbito4. 

____________________  
Artigo extraído da monografia de conclusão de curso “O olhar do acadêmico de enfermagem perante o processo de morte e morrer” (2019), do Curso d e Graduação em 
Enfermagem da Escola de Enfermagem Anna Nery, Universidade Federal do Rio de Janeiro. 
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Editora Científica: Cristiane Helena Gallasch; Editora Associada: Magda Guimarães de Araujo Faria   

http://dx.doi.org/10.12957/reuerj.2023.67883
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
mailto:profprithiengo@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-6579-7108
https://orcid.org/0000-0001-8532-2890
https://orcid.org/0000-0003-0840-4838
https://orcid.org/0000-0003-3544-347X
https://orcid.org/0000-0001-8814-5770
https://orcid.org/0000-0003-4235-9647


 

 
Artigo de Pesquisa 

Research Article 

Artículo de Investigación 

Trotte LAC, Costa CCT, Andrade PCST, Mesquita MGR, Paes GO, gomes AMT 

Morte, morrer e cuidados paliativos 

DOI: http://dx.doi.org/10.12957/reuerj.2023.67883  

 

 

 Rev enferm UERJ, Rio de Janeiro, 2023; 31:e67883 
 

p.2 

 

O mundo contemporâneo nega a morte e, ao sujeito, a consciência de que ele vai morrer5. Isso se reflete na 
formação do enfermeiro, levando-os a um grande despreparo na assistência prestada por não ter reflexão sobre ela, 
resultando em atos mecânicos e centrados na técnica, o que resulta em graus variados de desumanização do processo 
e dos atores sociais envolvidos, mesmo que seja com o intuito de evitar o sofrimento6.  

A necessidade da abordagem humanizada no cuidado emerge da capacidade da melhor oferta de serviço por parte 
do profissional de saúde, seja ele de enfermagem ou não. Humanizar os cuidados envolve respeitar a individualidade 
do ser humano e para isso, é necessário percebê-lo como alguém que não se resume meramente a um ser com 
necessidades biológicas, mas como um agente biopsicossocial e espiritual, com direitos as serem respeitados, devendo 
ser garantida sua dignidade ética4.  

Nesta conjuntura, revisita-se a prática profissional dos estudantes de enfermagem, que ocorre por meio de 
estágios curriculares, somada à sua preparação pessoal para enfrentar o processo de finitude. A forma como os 
indivíduos veem a morte, certamente influenciará sua forma de ser e agir. No caso do futuro profissional da saúde, essa 
forma de ver e lidar, afetará não só a sua relação com a morte, na condição de ser humano, mas também na atuação 
profissional frente ao paciente que se encontra nessa situação.  

Tendo em vista a complexidade e subjetividade da temática elaborou-se a seguinte pergunta: como os graduandos 
em enfermagem percebem o processo de morte e morrer diante da aproximação ao assunto durante sua formação 
acadêmica? 

Dessa forma, o presente estudo possui como objetivo analisar a percepção dos estudantes de graduação em 
enfermagem sobre a temática, “cuidados paliativos e o processo de morte e morrer” na sua formação. 

REFERENCIAL TEÓRICO 

Na história da humanidade, a morte é um dos fenômenos que mais instigam o imaginário dos seres humanos. Na 
idade média, em geral, o fim da vida acontecia de forma natural e familiar, precedida de ritos específicos conforme a 
orientação litúrgica da família5, configurando-se como uma situação coletiva e da comunidade, havendo participação 
de toda a comunidade em rituais públicos, inclusive das crianças, que desde cedo enfrentavam e lidavam com a 
realidade da morte6.  

O avanço científico e a incorporação da tecnologia proporcionaram o aumento da sobrevida às pessoas com 
doenças crônicas, estabilizando a condição de saúde, mesmo de pessoas em situações com agravos avançados, com o 
advento da manutenção artificial da vida7. Apesar do investimento em tecnologias no âmbito da saúde humana, sabe-
se que a morte deixou de ser coletiva para ser um evento individual, de pública para ser privada e do âmbito natural da 
vida para um fenômeno que deve ser evitado, às vezes a todo custo.  

Acredita-se que esse silenciamento possua relação com o ocultamento que recobre a morte e o morrer na 
sociedade de um modo geral, mas também decorre do modelo de atenção à saúde ensinado na graduação das 
profissões da área da saúde no Brasil, que se baseia principalmente em prevenção, diagnóstico, tratamento efetivo e 
cura de doenças3,7. Durante a formação acadêmica, os profissionais vão se sentindo comprometidos com a vida, de um 
modo geral com a sua dimensão biológica e biomédica, e é para a manutenção desta que se preparam, pois sua 
formação é fundamentada na cura, sendo esta sua maior compensação. Porém, durante a assistência prestada a 
pacientes críticos, em geral se sentem inseguros, mediante às incertezas3. 

Isso ocorre pois não houve o mesmo preparo na graduação para lidar com a morte da mesma forma que são 
preparados para a manutenção da vida. As incertezas relacionadas a temática são lacunas deixadas pela falta de 
discussão e da reflexão de forma ampliada e contextualizada desse fenômeno complexo. No entanto, o ensino sobre a 
morte torna-se um desafio ainda maior, pois com frequência, os docentes também não se sentem qualificados para 
discutir sobre o evento ou apreensivos devido ao seu próprio despreparo4,7. 

 Os cursos de graduação, especialmente a enfermagem, estão pautados em procedimentos extremamente 
técnicos e o encorajamento a reflexão dos alunos acerca da finitude possui menor ênfase. Sendo assim, percebe-se a 
necessidade do processo de mudança na preparação desses futuros profissionais, para que eles sejam tecnicamente 
competentes e capazes de lidar com seus próprios sentimentos, instrumentalizando-os para o cuidado humanizado1.  

MÉTODO  

Estudo descritivo, exploratório com abordagem qualitativa, com utilização dos passos recomendados para a 
divulgação de estudos qualitativos – COREQ – para sua condução8. A consideração pelo uso da pesquisa qualitativa ocorreu 
pelo intuito em abarcar e aprofundar a percepção dos estudantes sobre a temática. E por ser descritiva, apresentar as 
características, retratando com profundidade a essência do fenômeno, permitindo ao pesquisador estudar o 
conhecimento dos participantes, levantando suas opiniões e atitudes por meio da análise, registro e interpretação9. 
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O estudo foi desenvolvido com 57 de um total de 102 alunos do último ano de graduação em Enfermagem de uma 
universidade pública da cidade do Rio de Janeiro. Foram incluídos maiores de 18 anos e matriculado no último ano da 
graduação. Excluíram-se aqueles que tivessem realizado trancamento ou abandono das disciplinas obrigatórias do 
último ano. A amostragem ocorreu de forma não aleatória, por conveniência, e a coleta de dados foi de agosto a 
novembro de 2018. Entre os elegíveis, 21 alunos recusaram a participar por não se sentirem a vontade de falar sobre a 
temática abordada. 

Após a aprovação do protocolo de pesquisa pelo Comitê de Ética em Pesquisa da instituição envolvida, os alunos 
foram contactados por e-mail ou por aplicativo de mensagem de texto para smartphone e esclarecidos do objetivo da 
pesquisa e, aqueles que aceitaram participar, fizeram o agendamento mediante disponibilidade e preferência. Após a 
assinatura do termo de consentimento livre e esclarecido, foi realizada a entrevista individual semiestruturada em 
profundidade em uma sala reservada ou ambiente externo livre, nas dependências da escola de enfermagem atribuído 
a letra A e a sequência numérica de 1 a 57 para identificar os participantes. 

As entrevistas foram conduzidas pela assistente de pesquisa, que passou por treinamento com sua orientadora, 
além de ter obtido apoio do Grupo de Estudos Gestão, Educação e Cuidados em Saúde e Enfermagem (GECSE), ambas 
com expertise em pesquisas dessa natureza.  

O roteiro da entrevista incluiu um questionário para a caracterização sociodemográfica e as variáveis analisadas 
foram: idade, sexo, estado civil, religião e curso técnico de enfermagem previamente; somado a perguntas abertas que 
versavam sobre as experiências relacionadas com o processo de morte e morrer e a abordagem do tema durante a 
graduação, que passaram por um teste piloto com 05 estudantes. Para garantir-lhes o anonimato, optou-se por 
identificar as entrevistas em sequência numérica.   

Foi elaborado um diário reflexivo e essas notas acrescentam informações à medida que os participantes narram 
suas experiências pessoais e seu comportamento, permitindo que a pesquisadora observasse suas reflexões sobre os 
aspectos metodológicos da coleta de dados10. As entrevistas foram áudio-gravadas, durando em média 10 minutos, e 
posteriormente transcritas na integra, assim como as notas de campo. Após a transcrição, os participantes validaram 
seu conteúdo através de troca de mensagens por e-mail. 

O número de participantes da amostra intencional foi determinado por saturação teórica. Dessa forma, a coleta 
foi suspensa quando, na avaliação da pesquisadora principal e da entrevistadora, novas informações pouco 
acrescentariam ao desenvolvimento dos objetivos em estudo. 

Para a análise qualitativa dos dados, foi utilizado o software IRAMUTEQ (Interface de R pour les Analyses 
Multidimencionnelles de Textes et de Questionnaires), que possibilita cinco tipos de análises: estatísticas textuais 
clássicas, pesquisa de especificidades de grupos, classificação hierárquica descendente, análises de similitude e nuvem 
de palavras11. 

Foram seguidos um total de seis passos para a efetuação da análise dos dados, com base nos preceitos de uma 
abordagem de pesquisa qualitativa, a saber: 1. organização e preparo dos dados para a análise; 2. leitura e releitura de 
todos os dados, para a avaliação do conteúdo transcrito; 3. análise detalhada com o processo de codificação; 4. 
descrição das pessoas e das categorias para análise, com avaliação de todas as classes pela análise de CHD apresentada; 
5. extração do significado dos dados e 6. após sua análise, a apresentação dos resultados, por meio de sua interpretação 
pessoal, sustentada na literatura11. 

Ressalta-se que, no processo de interpretação, optou-se por utilizar elementos da análise de conteúdo temática12, 
a fim de identificar e analisar, por meio de inferências, os núcleos de sentido produzidos pelos segmentos de texto 
gerados pelo IRAMUTEQ.  

RESULTADOS  

Os participantes eram, em sua maioria, do sexo feminino (91,2%), com idade média de 24,3 anos (desvio padrão 
4,4), solteiros (87,7%), que se denominam pertencentes a religiões cristãs (58%) e que referiram não possuir o curso 
técnico em enfermagem prévio a graduação (75,4%).  

A análise das entrevistas gerou 464 Unidades de Contexto Iniciais (UCI) com 547 segmentos analisados, ou seja, 
84.83% do corpus. A partir do cruzamento dos textos gerou-se a Classificação Hierárquica Descendente (CHD) com 
quatro classes semânticas conforme ilustra a Figura 1, revelando o ambiente de sentido das palavras e facilitando a 
compreensão dos resultados apresentados e, consequentemente, sua interpretação11. 
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FIGURA 1: Dendrograma da Classificação Hierárquica Descendente (CHD). Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2018. 

 

 

Salienta-se que a classe 1 possui maior representação (33,2%) do corpus, logo seguida da classe 2 (29,3%). Surge 
depois a classe 4 (23,8%) e finalmente aparece a classe 3 (13,6%).  Para melhor esses achados, as principais palavras de 
cada classe são apresentadas na Figura 2, com resultados observados para frequência (%) e Qui-quadrado (chi2).  

 

Classe 1 
(palavra) 

(%) (chi2) 
Classe 2 
(palavra) 

(%) (chi2) 
Classe 3 
(palavra) 

(%) (chi2) 
Classe 4 
(palavra) 

(%) (chi2) 

Pensar 75,89 124,41 Dever 81,48 80,28 Ficar 44,12 63,33 Preocupar 82,46 122,33 

Morte 60,59 90,83 Disciplina 96,67 70,23 Leito 100 58,42 Final 82,14 55,5 

Vir 86,96 66,57 Graduação 61,39 64,11 Chorar 90 50,87 Prestar 75,86 45,85 

Morrer 62,5 57,2 Tema 80,95 59,44 Dia 48,57 39,51 Conforto 69,7 40,9 

Medo 87,5 45,72 Paliativo 67,14 56,95 Filho 77,78 32,24 Pessoa 43,38 40,48 

FIGURA 2: Principais palavras de cada classe discriminadas por ordem de frequência e Qui-quadrado. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2018. 

 

Também, podemos verificar que as classes 3 e 4 ocupam o mesmo quadrante no plano, induzindo uma forte 
correlação entre as palavras, e as outras classes posicionam-se de maneira contrária em planos opostos tendo contextos 
semânticos específicos (Figura 3). 

Com relação à análise dos eixos do plano, bem como a proximidade das palavras pelas forças de correlação, 
observa-se que as classes 3 e 4 estão dispostas no mesmo eixo fatorial, aparecem aglomeradas no eixo horizontal, a 
forte relação entre a vivência da morte do paciente e a atitude cuidado diante do processo de morte. A classe 1 que 
denota os sentimentos frente a morte disposta no plano superior a direita se aproxima um mais das classes 3 e 4. Por 
fim, a Figura 3 nos mostra a classe 2 distante das outras classes e apontando para necessidade de abordagem do 
conteúdo de morte na graduação.  
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FIGURA 3: Análise Fatorial por Correspondência das quatro classes do dendograma. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2018. 

 

 

A seguir, apresentamos alguns trechos que representam cada classe identificada para melhor representar os 
sentimentos externados. 

Classe 1: Sentimentos frente à morte 

Esta classe demonstrou que o pensamento dos estudantes quando defronte ao processo de morte e morrer, seu 
e do outro, geraram sentimentos como tristeza, angústia, medo e um processo doloroso. 

Eu já pensei no processo de morte, meu e de outras pessoas. Eu me senti muito angustiada. Não fico bem quando 
penso no processo de morte. E esse sentimento fica muito mais aflorado quando é relacionado ao processo de 
morte de outras pessoas, como familiares e amigos. (A3) 

Considero a morte uma questão natural da vida, mas como ela ocorre pode se tornar uma coisa muito mais 
negativa e traumatizante[...] (A5) 

Classe 2: A necessidade da abordagem do conteúdo de morte na graduação 

Revelou-se a necessidade de uma abordagem direta sobre o tema na graduação, conferida por uma disciplina 
obrigatória em conjunto com a oportunidade de vivência prática para discussão, enfrentamento e aprofundamento do 
tema. 

[...] a abordagem na graduação deveria ser voltada, não apenas para a técnica de preparo do corpo, mas para 
como vamos lidar e enfrentar a situação com aquela pessoa em processo de morte e sua família. (A24) 

[...] não acho que a graduação prepare a gente para enfrentar o processo de morte. Eu não estava preparada 
quando aconteceu e mesmo me formando agora, não me sinto preparada. (A6) 
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Classe 3: A vivência da morte do paciente 

Relaciona-se com a experiência vivenciada na prática "sobre o processo de morte e morrer”, em estágios 
obrigatórios enquanto acadêmicos do curso de graduação.  

Fiquei muito abalada. Procurei conversar com alguns amigos e isso tornou um pouco mais fácil de lidar. 
Certamente é uma situação da qual não esquecerei. (A3) 

Eu presenciei pela primeira vez uma parada cardiorrespiratória de um bebê de 6 meses […] para mim o momento 
mais difícil de tudo foi ver aquela mãe entrando na UTI aos prantos, porque seu único filho, de apenas seis meses, 
não havia resistido. No momento em que ela entrou, eu não consegui ficar. Eu tive que sair e fui chorar. (A26) 

Classe 4: Atitude de cuidado diante do processo de morte 

 Aponta a reflexão/preocupação dos acadêmicos em como deveria ser sua atuação em uma situação dentro do 
contexto do processo de morte e morrer. 

Me preocupo com a forma que eu teria que lidar com o psicológico da pessoa e dos seus familiares, além do meu. 
A pessoa se vai, mas o familiar perde alguém querido e o cuidado de enfermagem visualiza toda a situação. (A5) 

Todo paciente que a gente vê sofrendo[...] a gente carrega para casa esse sofrimento. às vezes não sabemos lidar 
com isso e isso acaba adoecendo a gente também[...] (A20) 

DISCUSSÃO  

Os participantes da pesquisa são em suma mulheres, dado corroborado com o perfil encontrado em outras 
pesquisas, onde a Enfermagem tem sido constituída historicamente por mulheres e recentemente, se nota o maior 
ingresso dos homens na profissão sem, contudo, abalar a primazia feminina13.  

A religiosidade cristã é professada pela maioria dos entrevistados, o que corrobora com último censo demográfico 
de 201014. Acredita-se que religiosidade pode ser um grande influenciador nas concepções sobre o processo de morte 
e morrer dos indivíduos. Diante da subjetividade do significado da morte, a religiosidade é considerada uma importante 
aliada no processo de aceitação e enfrentamento da morte. Ambientes culturais específicos e religiosos podem 
influenciar as atitudes dos enfermeiros em relação a morte, no contexto cristão os indivíduos geralmente enxergam a 
morte como um portal para vida após a morte ou como parte natural da vida, o que pode favorecer o cuidado. A religião 
contribui ainda com explicações para a busca de sentido que marca a existência humana diante do fenômeno da 
morte15. 

Em estudo palestino, foi evidenciada atitude favorável entre os estudantes de enfermagem em relação ao cuidado 
de pacientes terminais, que pode ser influenciado dado as crenças religiosas islâmicas que reconhecem a inevitabilidade 
da morte e a aceitam como um processo normal, mas também ao fato de terem cuidado de parentes em seus últimos 
dias de vida. No entanto, os autores afirmam que as atitudes dos estudantes palestinos poderiam ser fortalecidas por 
meio do aprimoramento de seus conhecimentos sobre cuidados paliativos16. 

Uma pesquisa americana, que avaliou percepção da morte e do morrer de alunos iniciantes, intermediários e finais 
de graduação em enfermagem, demostrou que a maioria deles considera a morte como parte da vida. Porém, houve 
diferença entre os níveis de estudo, demonstrando que aqueles menos expostos à atuação prática tinham o maior medo 
da morte17.  

A morte traz consigo um sentimento de impotência e de culpa, pensar nela, seja a sua ou do outro, pode gerar 
uma angústia existencial e, por isso, é tão comum vermos pessoas terem uma postura defensiva ou se afastarem da 
ideia, já que, ao se afastar, gera-se no imaginário uma forma de autoproteção. O cuidado de enfermagem no processo 
de morte e morrer é particularmente exigente, requer habilidades de enfermagem e é influenciado pelas crenças 
pessoais do indivíduo. Acredita-se que os enfermeiros com percepção positiva em relação à morte são mais propensos 
a desenvolverem melhores habilidades de cuidados em fim de vida para seus pacientes15. 

Graduandos de enfermagem identificam a dificuldade física e emocional deles em falar sobre a morte e de realizar 
a comunicação de más notícias aos que vivenciam este processo. A maioria das pessoas entende que a morte é 
inevitável, que faz parte do processo biológico da vida humana, que é uma ocorrência constante, mas falar dela lembra 
a finitude dos indivíduos e famílias3. Deve-se considerar que sentimentos e experiências prévias de perda entre 
estudantes de graduação em enfermagem ocorrem com frequência. Portanto deve-se atentar para a abordagem dessas 
experiências de forma adequada e, sempre que possível, facilitar a integração significativa da experiência vivida com o 
aprendizado1. 

Outra recente pesquisa, realizada em três países da Europa, demonstrou que nos diferentes países, mesmo com 
avançar dos estudantes ao longo do curso de graduação, não há nenhuma mudança perceptível nas atitudes em relação 
ao cuidado de doentes terminais, o que reforça a necessidade de melhora no preparo destes para os cuidados de fim 
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de vida que são emocionalmente desgastantes, indo de encontro ao sentimento de tristeza, angústia e medo presente 
nos alunos frente a morte18. 

Já outro estudo desenvolvido na Suíça aponta que estudantes de enfermagem têm atitudes positivas em relação 
ao cuidado de pacientes em fim de vida, e essas atitudes melhoram à medida que avança o ano de estudo do aluno. 
Além disso, a facilitação de encontros profissionais com pacientes terminais e autopercepção de desenvolvimento de 
uma competência de enfermagem em cuidados paliativos favorece ainda mais essas atitudes19.  

A Organização Mundial da Saúde (OMS), entre outras instituições de saúde globalmente reconhecidas, há anos 
aponta que os conhecimentos acerca dos Cuidados Paliativos e Tanatologia são essenciais na formação de profissionais 
e como parte dos sistemas de saúde20. Sugestiona-se que, caso estivesse sendo atendida essa demanda, de maior 
conhecimento sobre o tema da finitude, a força de trabalho da área de saúde poderia estar mais bem preparada para 
defrontar a pandemia21. 

Estudos prévios demonstram, de forma contundente, deficiências que ocorrem na formação acadêmica de 
enfermagem sobre cuidados paliativos e tanatologia1-5,21,22. O déficit ou inexistência de disciplinas curriculares nas 
universidades sobre estes conteúdos na formação implicam em uma baixa habilidade dos profissionais no 
enfrentamento das situações do processo de morte e morte23. Recente revisão com meta-análise encontrou uma lacuna 
de conhecimento entre os estudantes de enfermagem sobre os cuidados de fim de vida, incluindo conhecimento sobre 
filosofia e princípios, cuidados psicossociais e espirituais e manejo da dor e dos sintomas24. Além disso, os resultados 
refletiram atitudes positivas em relação aos cuidados de fim de vida entre estudantes de enfermagem, o que é 
encorajador. Diante disto é nítida uma incompatibilidade entre conhecimento e atitudes sobre cuidados de fim de vida, 
com estudantes de enfermagem demonstrando atitudes favoráveis, mas sem o conhecimento necessário. 

Em estudo polonês, estudantes de medicina e enfermagem disseram acreditar que teriam dificuldades de cuidar 
de pacientes ao final da vida. Quando questionados em relação aos aspectos de maior preocupação associados, 
apontaram: manejo das questões psicossociais do cuidado, comunicação com o paciente, cooperação e interação com 
a família do paciente e enfrentamento da emoção diante da morte, que também foram relatados como necessitando 
de maior atenção na graduação. Eles afirmaram preferir evitar trabalhar com pacientes terminais em suas futuras 
carreiras, devido as emoções negativas que poderiam ter e dificuldades ao visualizarem estratégias de enfrentamento 
para isso25.  

É necessária a compreensão de que as representações acerca da transcendência da alma, 
espiritualidade/religiosidade e a utilização dos mecanismos de defesa psicológicos inerentes ao ser humano não se 
constituem, necessariamente, como fatores suficientes e eficazes para uma prática satisfatória no cuidado de pessoas 
em processo de morte e morrer.  Iniciativas educacionais para o estudo da morte e morrer, como grupos de discussão, 
cursos de formação em nível de complementação profissional, especialização, entre outros, têm sido propostos de 
forma a tentar preencher essa lacuna na formação acadêmica na área da saúde em âmbito nacional e internacional26.  

Os processos de educação durante a graduação em enfermagem apontam que os estudantes que aprendem sobre 
a temática, geralmente, desejam contribuir para o cuidado positivo no fim da vida durante sua atuação profissional. O 
processo de ensino aprendizagem neste contexto possui bons resultados quando adotado o modelo de ensino baseado 
em metodologias ativas, à exemplo da simulação realística e a aprendizagem baseada em problemas. Já que estas são 
boas alternativas diante de situações exigentes e são praticadas em ambientes seguros, com o apoio e a orientação de 
professores experientes e colegas estudantes27,28. 

A abordagem teórica confronta os valores e as experiências dos acadêmicos possibilitando a reflexão sobre as 
questões que envolvem a finitude. É imprescindível que, no processo de formação, se tenha maior estímulo à discussão 
desses assuntos a fim de possibilitar a reflexão, inserindo o tema de modo transversal, em todos os períodos e/ou 
disciplinas da graduação29. 

Sobre os sentimentos das vivências práticas de morte de pacientes, estudo com 45 profissionais de saúde sobre 
questões bioéticas relacionadas às decisões de cuidados no final da vida constatou que a maioria deles não tinha 
treinamento em cuidados paliativos e que aqueles que trabalhavam exclusivamente na UTI estavam mais dispostos a 
falar sobre o tema com seus familiares e acatar decisões prévias compartilhadas. Porém, não reanimar pacientes 
gravemente enfermos ou saudáveis, mas muito idosos que não desejavam ser reanimados, ainda gerava conflito a 
respeito da autonomia do paciente, mesmo que o próprio tivesse declarado o desejo prévio4. 

As experiências de cuidados no final da vida podem ajudar os estudantes de enfermagem a desenvolver 
habilidades específicas30. Portanto, é aconselhável que as escolas de enfermagem muitas vezes ofereçam oportunidades 
de prática clínica em cuidados paliativos, bem como treinamento em simulação de cuidados de fim de vida. 
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Os resultados de um estudo italiano mostrou que os estudantes de enfermagem daquele país são mais 
compreensivos com as necessidades de pacientes terminais do que os estudantes de outros países. A exposição dos 
estudantes a processos de aprendizagem teóricos e vivenciais capazes de modelar e modificar suas atitudes diante da 
ideia de morte e cuidar de pacientes terminais são os fatores mais preditivos para a formação de atitudes positivas31.  

Os resultados desse estudo evidenciam que o entendimento e a compreensão estão diretamente associados a 
fragilidade curricular na oferta de disciplinas obrigatórias que abordam o assunto. Essa superficialidade da abordagem 
teórica do fenômeno da terminalidade, diminui as oportunidades ao treinamento do enfermeiro em formação, 
impedindo e dificultando o seu entendimento sobre a prática do cuidado.  

O desenvolvimento das competências práticas deve ser baseado em razão do conhecimento apreendido e 
vivenciado ainda na formação. No entanto, a escassa abordagem e reflexão sobre a temática incide absolutamente na 
compreensão do processo de cuidar, mostrando-se insuficiente para a aquisição de uma práxis cuidativa e sensível 
diante das necessidades humanas que emergem nesta fase da vida. E, diante do estresse constante e a dificuldade para 
lidar com seus próprios sentimentos, constitui fatores de risco para o desenvolvimento da fadiga por compaixão, sendo 
considerada uma ameaça à saúde mental e ao bem-estar dos futuros enfermeiros32. 

Limitações do estudo 

Como limitação do estudo, temos os dados sendo de uma única universidade, o que pode reduzir a generalização 
dos resultados. Os alunos foram entrevistados individualmente e não houve as discussões ampliadas, que poderiam ter 
fornecido mais variações das percepções sobre o processo de morte e morrer. Pesquisas ao redor do mundo utilizaram 
até o momento, em sua maioria, instrumento quantitativo na avaliação do mesmo objeto, desta forma os autores deste 
estudo ao optar apenas pela metodologia qualitativa diminuíram a oportunidade de comparação destes achados com 
outras realidades.  

CONSIDERAÇÕES FINAIS  

Considera-se que as percepções dos estudantes são constituídas de quatro diferentes dimensões: os sentimentos 
diante da morte, as vivências desta situação, as atitudes diante dela e a cognição relativa a ela, em especial no processo 
de formação acadêmica. Como pôde ser observado, caracteriza-se por ser multifacetada como é característico de um 
fenômeno humano, social, cultural, biológico e simbólico complexo. 

Acredita-se que as discussões e oportunidades de aprendizagem sobre o processo de morte e morrer, promovam 
uma prática centrada no indivíduo. Não obstante, o oferecimento e suporte ao profissional em formação é indubitável 
a influência dos sentimentos em nossas ações, percepções e compreensões do mundo.  

Sendo assim, emerge no contexto do estudo em tela, o desafio e a necessidade de uma educação para a morte, 
com a efetivação de estratégias e mecanismos para o desenvolvimento de habilidades nesta área. Assim, podemos 
vislumbrar a possibilidade da qualificação dos futuros enfermeiros para realizar uma assistência de qualidade e 
humanizada, mais próxima ao paciente e de sua família, garantindo-lhes seus direitos de cidadania e dignidade, até o 
fim da sua vida. 
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