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APRESENTACAO

Temos o prazer de apresentar a colegcdo “Saberes, estratégias e ideologias de
enfermagem”. Trata-se de uma obra que reune trabalhos cientificos relevantes das mais
diversas areas da Enfermagem. A colecdo divide-se em trés volumes, em que o objetivo
central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos em diversas
instituicbes de ensino e pesquisa nacionais e internacionais.

O primeiro volume traz estudos relacionados a sistematizagdo da assisténcia da
enfermagem em diferentes unidades hospitalares e na atengédo basica, destacando a
importancia do trabalho da equipe de enfermagem do pré-natal até os cuidados paliativos;
discussao sobre os desafios da enfermagem frente ao contexto da pandemia de COVID-19;
questdes gerenciais como o dimensionamento de pessoal e auditoria em saude e por fim,
a importancia da qualidade do cuidado e a seguranga do paciente.

O segundo volume relne variados estudos que abordam tematicas atuais e sensiveis
a uma melhor atuacdo da enfermagem. Dentre algumas discussdes, tem-se o0 processo
de educacdo em saude, tanto para os profissionais e estudantes da area quanto para os
usuarios do sistema de saude; a saude da mulher, a qualidade do atendimento obstétrico e
a crianca hospitalizada, com destaque para a humanizagéo do cuidado; a gestao dador e a
importancia de interveng¢des ndo farmacologicas; atencéo a saude do idoso e necessidade
de inovacao da pratica clinica em relacéo ao exercicio da parentalidade.

O terceiro volume aborda temas relacionados a importancia do conhecimento da
equipe de saude sobre cuidados paliativos; assisténcia a saude de gestantes e recém-
nascidos; praticas integrativas e complementares; assisténcia a salde em contextos
variados e a importancia do desenvolvimento de novas tecnologias em saude e do ensino
em servigo.

Ressaltamos a relevancia da divulgacgéao cientifica dos trabalhos apresentados, para
que 0s mesmos possam servir de base para a pratica segura dos profissionais de saude.
Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma
plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes



SUMARIO

(071 =11 1 1] N0 X5 [T 1

A PERCEPCAO DA EQUIPE DE ENFERMAGEM SOBRE CUIDADOS PALIATIVOS EM
PACIENTES ADULTOS ONCOLOGICOS

Emilly Kercher

Christofer da Silva Christofoli

https://doi.org/10.22533/at.ed.2332230031

(071 =11 1] N0 X5 20T 12

O PAPEL DO ENFERMEIRO NA ONCOLOGIA: SABERES E CONDUTAS RELEVANTES
NA ASSISTENCIA AO PACIENTE ONCOLOGICO

Mariana de Oliveira Liro Brunorio

Micaelly Viegas

Nadia Oliveira Campos

Naira Santos D’Agostini

Matheus Correia Casotti

luri Drumond Louro

Débora Dummer Meira

https://doi.org/10.22533/at.ed.2332230032

(071 =11 1 1] W0 X< JOUNu T 26

O SIGNIFICADO DO TRABALHO DO ENFERMEIRO EM CUIDADOS PALIATIVOS: A
EXISTENCIA DO PRAZER E SOFRIMENTO

Wagna Teixeira Barbosa
Glaucia Rezende Tavares

https://doi.org/10.22533/at.ed.2332230033

[07.Y =11 1 1] N0 X0 N 39

EMOCOES E SENTIMENTOS DE ENFERMEIROS PERANTE A MORTE: ANALISE DE
ESCRITA EXPRESSIVA

Cristina Raquel Batista Costeira

Nelson Jacinto Pais

Isabel Maria Pinheiro Borges Moreira

Armando Manuel Marques Silva

Ana Filipa Domingues Sousa

Filipa Isabel Quaresma Santos Ventura

https://doi.org/10.22533/at.ed.2332230034

(071 =11 1 U] N0 Y- J0u T 49

CONHECIMENTO DAS DIFICULDADES ENCONTRADAS PELA ENFERMAGEM NA
ASSISTENCIA A GESTANTE FRENTE AS CONDICOES SOCIAIS

Maria Cristina Porto e Silva

Bruna Victdéria de Gouveia Marques

Aline de Melo Siqueira

Franciele de Melo Franco

https://doi.org/10.22533/at.ed.2332230035




(071 =11 1 1] N0 X J0N T 62

COAGULAGCAO INTRAVASCULAR DISSEMINADA EM GESTANTE COM SINDROME DE
HELLP: UM CUIDADO SINGULAR DE ENFERMAGEM

Jucimar Frigo

Fabiane Pertile

Pamela Chiela Batista da Cruz

Grasiele Fatima Busnello

https://doi.org/10.22533/at.ed.2332230036

(07,1 =11 1 1] W0 Y 200U 75

A PROCURA PELO MODELO CASA DE PARTO DURANTE A PANDEMIA COVID-19
Bianca Alves Tomita
Pamela Vicente Nakazone
Maria Luiza Gonzalez Riesco

https://doi.org/10.22533/at.ed.2332230037

(071 =11 1 1] W0 X: J0Uu T 91

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO RECEM-NASCIDO COM ICTERICIA
Josei Karly Santos Costa Motta
Nayama Sant’Anna Belbuche

https://doi.org/10.22533/at.ed.2332230038

CAPITULO Q... eeseseseseesseesmsssasasassssessensnsasasasssssesssenensasasanssasesensnsnsasasanas 102

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO RECEM-NASCIDO COM RISCO DE
ENTEROCOLITE NECROSANTE

Méarcia Rosa de Oliveira

Edmilson Escalante Barboza

Daiane Medina de Oliveira

Suellen Batista Mariano de Deus

Pamela Nery do Lago

Dayana Cristina Ferreira

Valéria Cristina de Sousa

Carla Renata dos Santos

Priscila de Oliveira Martins

Andressa Caline Inacio Natalino Campos

Francisco Hilangelo Vieira Barros

Glauber Marcelo Dantas Seixas

https://doi.org/10.22533/at.ed.2332230039

CAPITULO 0..ueeeeeeeeeeeeeeeeeeseseseseseesseesnsssssassssessssensnsssasssssssesssensnsasassssssesensnsnsasassras 110

APLICACAO DA AROMATERAPIA PARA MINIMIZAR AS DORES DO PROCESSO DE
TRABALHO DE PARTO

Fernando Alberto Balido Franco

Lourdes Bernadete

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300310




(07 =11 1] W0 15 s IO 122

PRATICAS INTEGRATIVAS: CONHECIMENTO DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM
EM UMA UNIDADE MISTA DE SAUDE

George Washington Xavier Cavalcanti

Diana Ramos Cavalcanti

Julyana Viegas Campos

Danilo Ramos Cavalcanti

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300311

(07 =11 1 1] W0 X5 -3 131

BENEFICIO DA ACUPUNTURA COMO PRATICAS INTEGRATIVAS E
COMPLEMENTARES NO CUIDADO DA ENFERMAGEM
Nataline Pontes Rodrigues Alves

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300312

(07 =11 1 1] W0 X5 [ TOUu T 148

A PROPOSTA DA “CLINICA AMPLIADA” COMO HUMANIZACAO NA CONCEPCAO DOS
ENFERMEIROS: UMA QUESTAO DE CONDICAO HUMANA

Lais Gomes Santuche Pontes

Rose Mary Costa Rosa Andrade Silva

Sueli Maria Refrande

Vanessa Carine Gil de Alcantara

Eliane Ramos Pereira

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300313

(07 =11 1] W0 J5 1 VN 157

CUIDADO DE ENFERMAGEM EMERGENCIAL A PESSOA QUE SOFREU QUEIMADURAS:
REVISAO INTEGRATIVA

Julia da Fonseca Krappe de Oliveira

Andressa de Paula

Elisama Pricila Matzembacher

Taisa Pereira da Cruz

Jaqueline Arboit

William Campo Meschial

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300314

(07 =11 1 1] W0 X5 - J00u T 174

O ATENDIMENTO DE ENFERMAGEM AOS PACIENTES SURDOS COM TRANSTORNO
MENTAIS
Maria Aparecida de Almeida Araujo

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300315

(07 =11 1] W0 15 [ 0T 181

SINDROME DE EVANS E A TEORIA DAS NHB: UMA REVISAO INTEGRATIVA DA
LITERATURA
Maria do Perpétuo Socorro Sampaio Medeiros



Hugo Vinicius Rodrigues da Silva
Larissa Ribeiro de Souza
Neiva Maria dos Santos Soares

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300316

(07 =11 1 1] W0 J5 Iy 200 191

CUIDADOS DE ENFERMAGEM COM OS DRENOS DE PACIENTES POS-CIRURGICOS
Pamela Nery do Lago
Carla de QOliveira Arcebispo
Aline da Silva Fernandes
Divina Elenice Cardoso Bessas
Carla Renata dos Santos
Maria Emilia Lucio Duarte
Ana Luiza Loiola Santos
Edma Nogueira da Silva
Adriana de Cristo Sousa
Camilla Greyce Santos Silva Fontes
Danielle Freire dos Anjos
Rosiana Lima Prado

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300317

CAPITULO 18....e.eeeeereeereseseseeeeseesssssssssssasesessssssssssasasssasssasasasessssessssssssssasasssasasessessnns 204

NURSING CARE TO SURGICAL PATIENT- NEPHRECTOMY AND OUTPATIENT
SURGERY

Rodrigo Marques da Silva

Camilla Cintia Curcio de Oliveira

Lafs Helena da Silva Aguiar

Wanderlan Cabral Neves

Linconl Agudo Oliveira Benito

Thais de Andrade Paula

Kerlen Castilho Saab

Osmar Pereira dos Santos

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300318

CAPITULO 19....eeeeieeereeeeeeeeeeeeeesessssasssasesessssssesasasasssasasasasasessssssesessssssasasssasasassenenns 218

INTERVENCOES DE ENFERMAGEM NA PREVENCAO DE QUEDAS EM PACIENTES
IDOSOS ACOMETIDOS POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL: UMA REVISAO
BIBLIOGRAFICA

Rozemy Magda Vieira Goncalves

Terezinha de Fatima Gorreis

Jonathan da Rosa

Angela Maria Rocha de Oliveira

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300319

CAPITULO 20......eeeeceeeeeeeeeesesesesesesesessmsssasasassssesssssnsasassssssssssensnsasasassssssssnsnsasasasras 227
CONSTRUQAO DE TECNOLOGIA EDUCATIVA DIRECIONADA AO PREPARO DA



COLONOSCOPIA E PREVENCAO DO CANCER COLORRETAL
Thais Vasconselos Amorim
Lara Alves Gomes
Suelen Araujo
Rémulo Candido Nogueira do Nascimento
Andyara do Carmo Pinto Coelho Paiva
Anna Maria de Oliveira Salimena
Ana Karoliny Costa Barbosa
Larissa Cristina Faria Ribeiro Feital
Thales Silva Coérrea

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300320

CAPITULO 21 .eeeeeeeeeeeeeeeseseseseseeessssnsssssasasssssssesensasasssassssssssnsnsasassssssessnsnsasasasnas 238

RELATO DE EXPERIENCIA: ELABORACAO DE UM INSTRUMENTO PARA
IMPLEMENTACAO DA SAE E QUALIFICACAO DAS ACOES DOS ENFERMEIROS EM
UM CAPS

Livia Mariah Soares

Débora Aparecida da Silva Honorato

Maria Elena Vidal Dos Santos Durans

Darlene Cristina Donda

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300321

CAPITULO 22......eeeeeeeeeeeeeeeveseeeseesssesnsssasasasssssasessnsasassssasessssnsnsasassssssassnsnsnsasassnas 254

PAPEL DO ENFERMEIRO NO PROCESSO DE IMPLEMENTACAO DO PROTOCOLO DE
MANCHESTER NAS EMERGENCIAS BRASILEIRAS: REVISAO INTEGRATIVA
Claudilene Maria da Silva
Iracenira da Silva Paixdo Falcdo Farias
Réneis Paulo Lima Silva

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300322

CAPITULO 23....eeeeeeeeeeeeeeeeseseseseseesesssnsssasasassssssssssnsasssssssssssssnsnsasasassssssssnsnsnsasassnas 263

EDUCAGAO EM SAUDE EM TEMPOS DE PANDEMIA: RELATO DE EXPERIENCIA
Herica Silva Dutra
Gabriel da Silva Nogueira
Maria Tereza Ramos Bahia
Amanda Maria Machado Dutra Nascimento
Camila Ribeiro Araujo
Camila Silva Torres Militdo
Janaina Otoni de Carvalho
Leticia Ribeiro Campagnacci

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300323

CAPITULO 24..eeeereeeeeeeeeeseeeeeessesasasasasesessssesssasasssasasasasasessssesssessssssasasasasasessesenns 271

LIGA ACADEMICA EM TERAPIA INTENSIVA NA GRADUACAO DE ENFERMAGEM:
EXPERIENCIA DE IMPLANTACAO EM UMA INSTITUICAO DA REDE FEDERAL DO
AGRESTE DE PERNAMBUCO

Poliana Ferreira Campos



Robervam de Moura Pedroza

Nathalia Roberta Menezes Barbosa Serafim
Ana Carla Silva Alexandre

Maria Clara Brito Freire de Melo

Jhenyff de Barros Remigio Limeira

Aline Bezerra Sobrinho

Aline Barros de Oliveira

Leonardo Silva da Costa

Henrique Santos de Oliveira Melo
Stephane Marcele Almeida Braga Moraes
Samara Maria de Jesus Veras

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300324

CAPITULO 25.....c.eeeeeeeeeeeeeeseseseessesessssmsssasassssssssssnsnsasasasssssssssensnsasassssssesenensasasassnas 282

AVALIACAO DO CLIMA ORGANIZACIONAL DOS ENFERMEIROS DE UM HOSPITAL
UNIVERSITARIO DE MINAS GERAIS

Claudilene Fernandes da Silva

[lton Curty Leal Junior

Christoff Pereira Valério

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300325

CAPITULO 26....c.eeeeceeeeeeeeeeseseseseseesssssmsssasasssssessssssnsasasssssssssssnsnsasasansssssssnsnsnsasassas 292

SINDROME DE BURNOUT EM PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM ANTES E DURANTE
A PANDEMIA DE COVID-19: UMA REVISAO SISTEMATICA DE LITERATURA

Terezinha de Fatima Gorreis

Angela Maria Rocha de Oliveira

Rozemy Magda Vieira Gongalves

Jonathan da Rosa

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300326

CAPITULO 27.eeeeeeeeeeeeeeeesesesessssssssssmssssasassssssssnsnsasasssssssssssnsnsasasasssasassnsnsnsasasanes 319

PREVALENCIA DO CANCER DE PELE NO TRABALHADOR RURAL
Josué José Lemos
Kemily Naira de Oliveira Bandeira
Maria Leticia Landim Souza
Otavio Augusto Moraes de Almeida

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300327

CAPITULO 28......eeereeereeeseeeeeesesssssssesasssasasessssssesasasssssasasasasasessssesssessssssssasssasassssssenas 329

PERFIL MICROBIOLOGICO, §USCEPTIBILIDADE, E PRESCRICAO EMPIRICA DE
ANTIBIOTICOS PARA INFECCAO DO TRATO URINARIO

Gessiane de Fatima Gomes

Paulo Celso Prado Telles Filho

Rosana Passos Cambraia

Mariana Roberta Lopes Simbdes

Marcus Fernando da Silva Praxedes

https://doi.org/10.22533/at.ed.23322300328




SOBRE O ORGANIZADOR .......oooeeeereeeeeeeeseeeesesasasessssssesssnssasasassssssesmsnssasssssensnns 344
INDICE REMISSIVO.....eoeceeeeeeeeeeesesesessesssssessasassssssssnsssnsasssssssssssssnsasassssssssssssnsasases 345




CAPITULO 4

EMOCOES E SENTIMENTOS DE ENFERMEIROS
PERANTE A MORTE: ANALISE DE ESCRITA

Data de aceite: 01/03/2022
Data de submissao: 27/12/2021

Cristina Raquel Batista Costeira
CiTechCare; UICISA:E; Escola Superior de
Saulde- Instituto Politécnico de Leiria
https://orcid.org/0000-0002-4648-355X

Nelson Jacinto Pais

Instituto Portugués de Oncologia de Coimbra
https://orcid.org/0000-0001-5437-4006

Isabel Maria Pinheiro Borges Moreira
UICISA:E, Escola Superior de Enfermagem de
Coimbra
https://orcid.org/0000-0002-6371-003X

Armando Manuel Marques Silva

UICISA:E, Escola Superior de Enfermagem de
Coimbra
https://orcid.org/0000-0001-5562-584 X

Ana Filipa Domingues Sousa

UICISA:E; Instituto Portugués de Oncologia de
Coimbra
https://orcid.org/0000-0002-6390-5742

Filipa Isabel Quaresma Santos Ventura
UICISA:E, Escola Superior de Enfermagem de
Coimbra
https://orcid.org/0000-0001-5722-5612

RESUMO: Enquadramento: A dificuldade
em lidar com a morte desafia os profissionais
de salde a realizarem uma gestdo adequada
das suas emogdes/sentimentos perante estas
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EXPRESSIVA

experiéncias. Investigadores tém vindo a explorar
o valor de se traduzirem experiéncias emocionais
em palavras escritas, como estratégia de
expressar pensamentos, emocgdes/sentimentos e
significados. O uso da escrita expressiva podera
ser um recurso de catarse em situacdes dificeis
de expressar verbalmente, pela intensidade
das emocdes que as envolvem, como sejam
as emocgbes perante experiéncias de morte.
Objetivos: Identificar as emogdes/ sentimentos
associados pelos enfermeiros a morte; identificar
destinatarios das mensagens dos enfermeiros
e analisar o tipo de texto escrito. Metodologia:
Realizado estudo descritivo e exploratério de
natureza qualitativa. Constitui-se uma amostra de
meio institucional com doze enfermeiros de uma
instituicdo hospitalar de oncologia. Recorreu-se
a um questionario com dados sociodemograficos
e com a questdo aberta “A quem escreveria
e 0 que escreveria sobre a morte?”. Em 30
minutos, foi solicitado a cada participante, que
através de escrita livre o preenchesse. Apds
a obtencédo dos textos iniciou-se a andlise do
corpus de dados através de analise de conteudo
segundo Bardin. Foram garantidos pressupostos
éticos. Resultados & Conclusao: No estudo
identificaram-se  mais emocobes/sentimentos
negativos (n=8), associadas a morte do que
positivos (n=6). Os destinatarios dos documentos
foram maioritariamente familiares. E a escrita
expressiva revelou-se uma estratégia bastante
intensa com forte componente emocional e
catartica.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermeiros; morte;
emocoes; sentimentos de perda; escrita manual.
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EMOTIONS AND FEELINGS OF NURSES ABOUT DEATH: EXPRESSIVE
WRITING ANALYSIS

ABSTRACT: Background: The difficulty in dealing with death challenges health professionals
to manage their emotions/feelings, when facing these experiences. Researchers have been
exploring the value of translating emotional experiences into written words as a strategy to
translate thoughts, emotions/feelings, and express meanings. The use of expressive writing
may be a resource of catharsis in situations, that are difficult to express verbally due to
the intensity of the emotions involved, such as emotions in the face of death experiences.
Objectives: To identify the emotions/ feelings associated with death by nurses; to identify
the recipients of the nurses’ messages and analyze the type of written text. Methodology:
A descriptive and exploratory study of a qualitative nature was conducted. A mid-institutional
sample was composed of twelve nurses from an oncology hospital. A questionnaire was used
with sociodemographic data and the open question “To whom would you write and what would
you write about death? Within 30 minutes each participant was asked to fill it out by free
writing. After obtaining the texts, we began the analysis of the data corpus through content
analysis according to Bardin. Ethical assumptions were guaranteed. Results & Conclusion:
The study identified more negative emotions/feelings (n=8) associated with death than positive
ones (n=6). The recipients of the documents were mostly family members. The used strategy
turned out to be a very intense approach with a strong emotional and cathartic component.
KEYWORDS: Nurses; death; emotions; feelings of loss; handwriting.

11 INTRODUGCAO

A qualidade dos cuidados de saude, em fim de vida, prestados pelos enfermeiros,
dependem da forma como estes vivenciam a morte (Becker, Wright & Schmit, 2017).
Quando se verifica uma dificuldade em lidar com esta, os profissionais de saude séo
desafiados a promoverem uma autogestdo adequada de emogdes/sentimentos o que nem
sempre acontece de forma eficaz, interferindo com a sua qualidade de vida (Tojal, 2011;
Gama, 2013; Sans0, Galiana, Oliver, Pascual, Sinclair & Benito, 2015; Becker, Wright &
Schmit; Pais, 2019).

A néo aceitacdo da morte (Leung, Esplen, Peter, Howell, Rodin & Fitch, 2011; Souza
e Souza, Mota Ribeiro, Barbosa Rosa, Ribeiro Gongalves, Oliveira e Silva & Barbosa,
2013, Gama, Barbosa & Vieira, 2014, Dadfar & Lester, 2015; Pais & Moreira, 2019), o
medo (Leung et al., 2011; Peters et al., 2013; Palease et al., 2013; Souza et al., 2013),
a frustragdo (Wolf, Delao, Perhats, Clark, Moon, Baker, Carman, Zavotsky & Lenehan,
2015), a angustia e a revolta (Souza e Souza et al., 2013; Fontura & Rosa, 2013) séao
emocobes e sentimentos identificados pelos estudos como comprometedores da qualidade
dos cuidados. Uma vez que conduzem a situacbes de evitamento e fuga nos contextos
clinicos (Puente-Fernandez, et al., 2020).

Particularmente, nos contextos clinicos em oncologia, em que os profissionais
de saude sédo desafiados frequentemente, a enfrentarem emocdes relacionadas com a
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morte e o morrer, devido a elevada taxa de mortalidade, na sua pratica diaria (Finley &
Sheppard, 2017). Estes quando auscultados, consideram que possuem pouca formacgéo
na gestdo de emocgdes perante a morte, sendo os programas de formacéo, sessdes de
partilha de experiéncias e de informagdes entre pares, estratégias capazes de reverter
as dificuldades de gerir emogdes negativas perante a morte e o morrer (Zyga, Malliarou,
Lavdaniti, Athanasopoulou & Sarafis, 2011; Lima, Nietsche & Teixeira, 2011; Udo, Danielson
& Henock, 2013; Gama, Barbosa & Vieira, 2014; Dadfar & Lester, 2015).

Assim sendo, foi desenvolvido um programa de formagéo, integrado numa
investigacdo, sobre gestdo emocional perante a morte dirigido a enfermeiros de
internamento em oncologia. O programa foi constituido por quatro sessées de uma hora
e meia cada. Na segunda sesséao foi desenvolvida uma intervengcdo com recurso a escrita
expressiva sobre emocdes e sentimentos, perante a morte, para que fosse possivel
diagnosticar as necessidades dos participantes e permitir que estes pudessem expressar
as suas percecdes sobre morte e 0 morrer.

A escrita expressiva, € uma estratégia que tem vindo a explorar o valor de se
traduzirem experiéncias emocionais em palavras escritas, como estratégia de traducao de
pensamentos, emogdes/sentimentos e expresséo de significados (Shapiro, Rucker, Boker
& Lie, 2006; Sexton, Pennebaker, Holzmueller, Wu, Berenholtz, Swoboda, Pronovost,
Sexton, 2009; Pennebaker, 2014; 2017; Benetti & Ferreira, 2016; Denniston, Molloy. Rees,
2018). O uso da escrita expressiva podera ser um recurso de catarse em situag¢des dificeis
de expressar verbalmente pela intensidade das emocdes que as envolvem, como sejam as
emocdes perante experiéncias de morte (Benetti & Ferreira, 2016).

Este trabalho pretende analisar resultados obtidos no exercicio da escrita expressiva
no que diz respeito a: identificar as emogdes/ sentimentos associados, pelos enfermeiros a
morte e identificar destinatarios das mensagens dos enfermeiros e analisar o tipo de texto
escrito.

Para isso foram estabelecias como questdes de investigacdo as seguintes
interrogacdes: “Quais as emogbes e sentimentos expressados pelos enfermeiros através
da escrita expressiva? Quais os destinatarios da escrita expressiva? Que tipos de escrita

expressiva foram utilizados?”.

21 METODOLOGIA

Foi desenvolvido um estudo exploratério e descritivo de natureza qualitativa, com
12 enfermeiras de servicos de internamento de oncologia, com amostragem de meio
institucional (Pires, 2008), que se voluntariaram para frequentar um programa de formagao
em gest@o emocional perante a morte. O estudo decorreu numa unidade hospitalar da regido
centro de Portugal. O programa de formacgao, em que estes participaram, foi desenvolvido

para aumentar o empoderamento dos enfermeiros de oncologia, na autogestdo emocional,
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perante situacdes de morte e de morrer, em quatro sessdes formativas presenciais. Na
segunda sessao formativa, realizou-se uma atividade de escrita expressiva sobre a morte
(Pais, 2019), que sera analisada neste documento. Para a sua analise, aplicou-se um
questionario composto por dados sociodemograficos e profissionais e uma questéo aberta:
“A quem escreveria e 0 que escreveria sobre a morte?”. Os dados sociodemograficos
analisados foram: sexo, idade, habilitagcdes literarias, religido, departamento atual de
exercicio de fungdes.

Para o preenchimento do questionario foram disponibilizados 30 minutos, para
que cada participante, através de escrita livre o preenchesse. Aquando da entrega
do questionario, foi explicado o &mbito do estudo e a natureza da sua participagdo e
solicitado consentimento informado livre e esclarecido. Neste encontro foi ainda garantido
0 anonimato através da néo solicitacdo de dados que permitissem a identificacdo dos
participantes. Obteve-se parecer favoravel da Comissdo de Etica da instituicio onde o
mesmo foi realizado (T1 4/17). Apbs a obtengéo dos textos iniciou-se a analise do corpus
de dados através de analise de contetdo segundo Bardin (2011).

31 RESULTADOS & DISCUSSAO

Estudaram-se 12 enfermeiras com idades médias 42.75+7.57 (min=31; max= 54
anos). Todas catdlicas. 66.7% casadas/unido de facto. 25% séo enfermeiras especialistas.
Tendo 16.7% mestrado. 58.4% trabalham em éareas cirlrgicas e as restantes em areas
médicas (Tabela 1).

Variaveis
Idade Média (%) 42.75

Desvio Padrao (s) 7.57

Mediana (Md) 43.50

Amplitude 23 (54-31)

N %

Estado civil Solteiro 4 33.3

Casado/unido de facto 8 66.7
Religiao Catélico 12 100
Sexo Q - Feminino 12 100
Departamento de origem Cirargico 7 58.4

Medico 5 41.6
Habilitagcoes literarias e Licenciatura 12 100
profissionais Especialidade 3 25

Mestrado 2 16.7

Tabela 1: Distribuicdo dos enfermeiros da amostra n (%). Inclui estatistica resumo relativa a idade
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Na analise de conteudo, segundo Bardin (2011), foram cumpridas as etapas de

analise de conteudo: apés recolha de dados, procedeu-se a sua pré-andlise, analise e

inferéncia dos dados emergindo duas categorias, as emogdes/sentimentos positivos

e emocgdes/sentimentos negativos. Identificaram-se 6 emocdes/sentimentos positivos:

felicidade, amor, segurancga, gratiddo, satisfacdo com a vida, esperangca e 8 negativos:

tristeza, sofrimento, arrependimento, incomodo perante a morte/medo; ndo aceitagcdo da

morte, angustia/magoa/melancolia, revolta e frustragao (Tabela 2).

Emocodes/sentimentos POSITIVOS

FELICIDADE T1: “Foste um homem feliz, disso ndo duvido e conseguiste-me fazer
uma mulher feliz, amada e com uma vida plena”; T6: “Eu fui feliz. Sejam
felizes”

AMOR T3:“... com amor...”; T4: “Amar é o essencial”’; T5:” Adoro-vos” (T1; T2;
T8; T11)

SEGURANCA T10: “pessoa que morre ca fica para olhar por nés e nos proteger” (T3)

GRATIDAO T1: “Obrigada pela vida feliz que me ajudaste a construir...” (T5)

SATISFACAO T2: “Nao me lamento de nada. Tive tudo! Fiz tudo o que me apeteceu.
Vivi o maior amor de todos” (T1; T5; T11)

ESPERANCA T3: “Querido P./Acredito que estas bem” (T1; T5)

Emocoes/sentimentos NEGATIVOS

TRISTEZA T3: ‘jamais esquecerei o teu triste olhar”; T4: “Quando ficarmos tristes (o
que é muito natural)”

T8: ‘“tristeza e ndo aceitagdo” (T9)

SOFRIMENTO T6 “...ficarem chorosos “(T3)

ARREPENDIMENTO

T3: “resta... um pedido de desculpas pessoal” T8: “Perdoa-me 0s
momentos de “crise”

INCOMODO T4: “Néo sabemos para onde vamos, como vamos e o0 que vem a sequit,

PERANTE A MORTE/ | é o desconhecido” T5: “tenho medo...”

MEDO (T3)

FRUSTRA(;AO T2: “vou ter saudades de vos ouvir a rir e dos vossos sorrisos e abragos”
(T12)

ANGUSTIA/MAGOA/ | T3: “Resta uma mégoa...” T5: “Ainda hoje penso tanto em vocés!!l”

MELANCOLIA T6: “vocés continuam a ser o meu elo de ligacdo a minha maravilhosa
infancia...” (T1, T3; T4; T5; T11; T12)

REVOLTA T12: “Nao sei porque foi assim!!??
Sera que o anuncio da morte se reveste como manto cinza, sombrio,
incoégnito? Ha sinais! Nem sempre se sentem, nem sempre se veem...
Porqué?”

NAO ACEITACAO DA | T2: “Espero que hoje fagam uma festa gira, com musica alta e que

MORTE dancem muito... porque eu estarei a dangar no vosso meio!” (T3):

“partiste cedo de mais e de uma forma inesperada... o como nunca
saberemos... ndo estavas doente ou estarias doente de alma e nunca nos
apercebemos?”

T7: “Normalmente as pessoas que morrem s&o os velhinhos que ficam

doentes, aqueles que ja viveram tudo o que tinham para viver”
(T8; T12)

Tabela 2: Categorias de emogdes/sentimentos perante a morte
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Na anélise dos destinatarios dos textos, foram evidenciados maioritariamente

pessoas com vinculos familiares, apresentam-se espelhados na tabela 3: marido/
companheiro (T1), “queridos amigos” (T2), padrinho (T3), filhos (T4, T11), avés (T5),

pessoal (T6), crianga(s) (T7, T9).

Em trés textos os autores escrevem para alguém sem

referéncia explicita (T8, T10, T12).

Destinatarios Origem
“amor” T

“queridos amigos” T2
“padrinho P. “ T3

Filhos T4; T11
Avos T5

“pessoal” T6
crianca(s) T7;T9
Inespecifico/referéncia abstrata T8; T10; T12

Tabela 3: Destinatarios dos textos escritos

Numa anélise mais pormenorizada dos textos foi evidenciado que a maioria dos

participantes, referenciaram nos seus textos ideias e conceitos de esperanca e expectativa
na crenga de vida apdés morte (T1, T2, T3, T4, T5, T6, T7, T8, T10, T11, T12) (tabela 4).

Crencas

Referéncias

Continuidade de
vida apds morte

T1: “..quero ir ter contigo tao breve quanto possivel seja para onde for a nossa
felicidade ndo acabe”— conversa para “amor” que morreu

T2: “Espero que hoje fagam uma festa gira, com musica alta e que dancem muito...
porque eu estarei a dangar no vosso meio!”— sobre o dia da sua morte

T3: “Querido P, cuida de mim!~ Conversa com padrinho que morreu

T4: “Ndo sabemos para onde vamos, como vamos e o que vem a seguir, é o
desconhecido. Mas quase se certeza, (mas ndo te posso garantir) que sera bom,
agradavel e que nos encontraremos novamente”— Explicagao ao filho do que é a
morte

T5: “vocés estdo bem e que conseguem observar a maravilhosa familia que vocés
construiram” - Carta para avés que morreram

T6: “Fico a vossa espera’ - carta para o “pessoal”

T7: “As pessoas que morrem vao para o céu e passam a ser uma estrelinha que nos
observa todas as noites” - explicagao a crianga o que é a morte

T8: “Trata-se apenas de um “até ja”— carta de agradecimento nao especificando
destinatario

T10: “alguma coisa da pessoa que morre ca fica para olhar por nés e nos proteger” -
explicacao da morte nao especificando a pessoa

T11: “Irei continuar a amar-vos para onde, e onde quer que esteja” - carta de
despedida para as filhas

T12: “provavelmente somos conduzidos como umas marionetas, por outras
dimensées. Assim é!”— definicao de morte para destinatario inespecifico.

Morte como fim

T9: “As pessoas, os animais e as plantas, todas tem um fim™- explicacao da morte a
uma crianca
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Os enfermeiros utilizaram como estrutura de escrita mais frequente, nos seus textos,
o0 modelo tipo carta de despedida e/ou de agradecimento (T1, T2, T3, T5, T6, T8, T11) e
cinco apresentaram uma estrutura de composicao sobre o que é a morte (T4, T7, T9, T10,
T12) (Tabela 5).

Tipos de texto Origem

Cartas de despedida/ T1,T2, T3, T5,T6, T8, T11

agradecimento/ T1: “Obrigada pela vida (...)"

Arrependimento T3: “Até sempre!”/ “pedido de desculpas pessoal (...)"

T8: “Grata pela tua existéncia (...)"

Documento descritivo de T4,T7,T9,T10,T12

conceito de morte T4: “Quando um ser humano morre, (desaparece), o seu corpo, mas
a esséncia, 0 que passamos com essa pessoa, 0s momentos, 0s
ensinamentos, as risadas que demos ficam sempre connosco. Ficam
gravados no nosso coragéo.”

T10: “Quando uma pessoa morre, apenas deixa de existir no plano
fisico. Deixa de existir o corpo.”

T12: “Ha algo de intencional que paira no ar, embora no momento tudo
se viva de forma tumultuosa, com os pés pouco assentes na terra,
parece que apanhamos boleia numa grande nuvem que nos distancia
de uma realidade do momento.”

Tabela 5: Tipo de texto escrito

No decorrer da andlise de conteudo é percetivel que os enfermeiros apresentam
emocgdes e sentimentos negativos perante o conceito de morte. Os resultados encontrados
véo de encontro a estudos que evidenciaram o medo, revolta, angustia e ndo aceitacéo
da morte como emocgbes presentes perante a morte e o morrer (Souza et al.,, 2013;
Fontoura & Rosa, 2013; Dadfar & Lester, 2015; Wolf et al., 2015; Pais, 2019), que exigem
aos enfermeiros adotarem estratégias de autogestdo emocional. No que diz respeito
as emocgodes positivas identificaram-se o amor, gratiddo e esperanga como sentimentos
associados a morte.

Em todos os textos analisados verificaram-se que os autores apresentam
ambivaléncias de emocdes e sentimentos, se por um lado felicidade, amor e esperanca por
outro a tristeza, sofrimento, revolta, frustragédo, ndo aceitagdo da morte e medo.

Acrenca de que existira algo depois da morte parece ser partilhado pelos enfermeiros
do estudo, o que era esperado, pela identificagcdo religiosa (100% catolicos). Sendo que a
crencga catélica acredita numa vida depois da morte.

A escrita expressiva permitiu explorar emocgdes e sentimentos perante emocdes
intensas, como sdo as que estdo relacionadas com a morte e 0 morrer, indo de encontro
ao defendido por varios autores (Shapiro, Rucker, Boker & Lie, 2006; Sexton, Pennebaker,
Holzmueller, Wu, Berenholtz, Swoboda, Pronovost, Sexton, 2009; Benetti & Oliveira, 2016;
Pennebaker, 2017; Denniston, Molloy. Rees, 2018).

As limitagdes do estudo estdo relacionadas com amostra reduzida e com o tempo
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estipulado para redigirem os trabalhos (30 minutos), aspeto que foi evidenciado pelos
participantes.

41 CONCLUSAO

No estudo identificaram-se mais emog¢des/sentimentos negativos (n=8) associadas
a morte do que positivos (n=6). A tristeza, sofrimento, arrependimento, incémodo
perante a morte/medo, ndo aceitagdo da morte, revolta, frustracdo e melancolia foram
identificadas como emocdes/sentimentos negativos. As positivas foram a felicidade,
segurancga/protecdo, amor, gratidao, esperanca e satisfagdo com a vida. Os enfermeiros
apresentaram como destinatarios dos documentos familiares (avos, filhos, padrinho),
criangas, amigos e destinatarios inespecificos. A escrita expressiva analisada apresenta
uma intensa componente emocional e catartica, com pedidos de perddo, agradecimento e
despedidas, estruturada em duas principais formas: carta e texto de descri¢cdo de conceito.
O amor e a crenga do reencontro sdo transversais na maioria dos documentos. A escrita
expressiva parece ser uma ferramenta facilitadora de reflexdo/ introspecao sobre a morte

e seu significado em vida.
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