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		Este livro é dedicado a cada Maria, a cada João que me concedeu a honra de compartilhar os últimos momentos de sua jornada.


  




  

    

       


     


     


     


     


      		 


			Não tenho medo da morte


			Mas medo de morrer, sim


			A morte é depois de mim


			Mas quem vai morrer sou eu


			O derradeiro ato meu


			E eu terei de estar presente


			Assim como um presidente


			Dando posse ao sucessor


			Terei que morrer vivendo


			Sabendo que já me vou


     


			Não tenho medo da morte. Gilberto Gil




     


  






		Apresentação


 


			Tenho observado, desde o início de meu curso de Medicina, em 1972, nossa dificuldade – minha e de meus colegas – de lidar com os que estão morrendo. No hospital universitário, enquanto investigamos um paciente com sintomas graves, estamos todos à volta do seu leito, nos empenhando em firmar um diagnóstico, para podermos estabelecer uma conduta adequada para a recuperação de sua saúde. Mas se chegamos à conclusão de que a doença em questão não pode ser curada, e o prognóstico para aquele paciente é de pouco tempo de vida, condenamos, talvez de forma inconsciente, aquela criatura a uma situação de relativo abandono. Ainda que possamos cumprir aparentemente nosso “dever profissional”, prescrevendo medicamentos analgésicos, ansiolíticos, antidepressivos, oxigenoterapia e o que mais se fizer necessário para minorar o sofrimento, vamos retirando nossa atenção, nosso afeto, nossa presença. 


			Pacientes atravessando a fase final de sua jornada e seus familiares declaram-se frequentemente insatisfeitos pelo não atendimento de suas demandas emocionais e espirituais. Mas a formação médica e de outros cursos da área de saúde têm preparado adequadamente o profissional para lidar com a morte e com os que estão morrendo? A dimensão da espiritualidade, frequentemente confundida com, ou reduzida a, crenças religiosas, tem sido tratada como tabu nas instituições médicas e educacionais, o que prejudica o contato de cada profissional com sua própria essência, com suas crenças mais profundas e íntimas sobre a vida e a morte, e suas possibilidades de ajudar o paciente em sua busca de sentido para a existência. A dimensão emocional, por sua vez, parece não fazer parte de nosso trabalho: o conhecimento racional e as técnicas tomaram tamanha importância na atenção à saúde que deixaram pouco espaço para o afeto e as trocas entre os sujeitos de um lado e de outro do ato de cuidar. 


			Muito conhecimento tem sido produzido e divulgado na recém-nascida, e já bastante desenvolvida, área de cuidados paliativos. Mas todos nós, profissionais de saúde, qualquer que seja nossa especialidade e setor de trabalho, desde os módulos de medicina de família às unidades de tratamento intensivo, do nível primário ao nível quaternário da atenção à saúde, somos cada vez mais demandados a atender pessoas nos momentos finais de sua jornada. Se nos sentirmos preparados para a tarefa, tanto melhor será para todos.


			Esse livro tem como propósito contribuir para a formação de profissionais de saúde, na sua preparação para o cuidado daqueles que estão partindo. Para um profissional desempenhar bem uma tarefa precisa de competência (saber como) e vontade (querer fazer). Então se faz necessário reduzir a tendência à evitação das situações de morte e dos pacientes que estão a viver os últimos capítulos de sua história.


			A obra aborda a percepção da morte em algumas outras culturas e as dimensões que esta tem assumido na sociedade ocidental contemporânea, e ensaia alguns fatores para explicar a associação entre morte e sofrimento. Ao buscar ajuda em sabedorias tradicionais para ampliar a abrangência do sentido da morte em nosso ideário, oferece ao leitor a oportunidade de olhar a morte de diferentes pontos de vista e perceber que seus pensamentos e sentimentos em relação à morte são culturalmente determinados e podem ser modificados ou ampliados. 


			Sobre o cuidado aos que estão morrendo, esse livro traz contribuições de ensinamentos seculares, registrados em textos cristãos da Idade Média sobre “a arte do morrer” (Ars Moriendi), e no tradicional texto budista Bardo Thodol. Independentemente de o leitor partilhar de alguma dessas crenças religiosas, tais ensinamentos podem inspirar a transformação de pequenos atos do convívio cotidiano com o paciente em oportunidades de abertura, de um coração para outro coração, e de ambos para a dimensão do sagrado, seja qual for a representação que cada um tenha daquilo que lhe transcende. 


			São citadas algumas dentre as muitas técnicas e práticas que têm sido frequentemente utilizadas para reduzir o sofrimento emocional dos viajantes, como um convite ao futuro profissional para se capacitar no uso de uma ou várias dessas técnicas ou, pelo menos, poder indicá-las a seus pacientes. E, para além de qualquer técnica, é destacada a importância da qualidade de presença do cuidador como instrumento central na atenção a qualquer demandante de cuidado, e principalmente na atenção àqueles que estão partindo. O conceito “qualidade de presença” é analisado e são discutidos alguns de seus componentes.


			Finalmente, são compartilhadas aqui algumas histórias, sobre encontros e despedidas. Pois que nenhum discurso sobre a morte e o cuidado aos moribundos pode substituir a experiência de testemunhar uma vida até o último suspiro.


			Que nós possamos sempre, diante da morte, vivenciar o amor, a paz, o sentido do sagrado, e ampliar nossa potência de vida!


			Que assim seja!













			Introdução


 


			E assim, chegar e partir são só dois lados da mesma viagem...1


			Todos sabemos que o nascimento e a morte são parte integrante da vida. Mas enquanto vivemos as experiências de nascimento com alegria e celebração, a aproximação da morte, própria ou de um ente querido, tem sido, em geral, acompanhada de tristeza e sofrimento. Por uma necessidade emocional, projetamos a certeza da morte para um ponto lá longe, no infinito, e evitamos pensar sobre esse assunto. Não levamos crianças a velórios e enterros; a morte não é tema discutido nas escolas, em qualquer nível; não conversamos com nossos familiares sobre como e onde gostariam de viver seus últimos dias, quais os seus desejos para depois de sua partida, o que gostariam que fosse feito de seu corpo após sua morte... E quando somos surpreendidos pelo temido e inesperado, reagimos com negação, perplexidade, indignação; raramente, com aceitação. A morte é o fim, a separação, a solidão, a perda de tudo e de todos que (achamos que) temos, o abortamento de todos os planos para o futuro e a aparente demolição de uma obra que vinha se construindo, tijolo por tijolo, desde o nascimento, e antes...


			Mas será essa a única visão possível da morte? A morte deve necessariamente ser associada a um sofrimento? Essa associação entre morte e sofrimento é intrínseca ao ser humano ou é culturalmente determinada?


			Segundo Roberto Crema2, a reflexão sobre a morte deveria fazer parte de nossos programas educacionais, desde o início da jornada escolar até a formação profissional, principalmente aquela dos profissionais de saúde, que não são preparados para o acompanhamento das pessoas nas fases terminais da existência. O autor considera que não somos bem recebidos quando chegamos, em função do modelo tecnicista, que maltrata o processo do nascer, e que nossa partida da jornada existencial é ainda mais despida de delicadeza, de humanidade e do caráter sagrado.


			A relação entre a medicina e a morte não tem sido estreita e harmoniosa. Em algumas culturas, aquele que conhecia sobre as doenças não era o mesmo que cuidava dos doentes, e o profissional que cuidava daqueles que poderiam recuperar a saúde nem sempre era o mesmo que atendia aos moribundos. Durante séculos, o cuidado aos que estavam morrendo esteve a cargo de religiosos, mais que de médicos. Em alguns povos, quando não era possível curar o corpo, a criatura era encaminhada a um curador de almas.


			Nas últimas décadas do século XX e início do século XXI, o aumento da expectativa de vida e, consequentemente, da incidência de doenças crônicas degenerativas, por um lado, e a extensão temporal do processo de morte, possibilitada pelos fantásticos avanços da biotecnologia, por outro, colocaram à maioria dos profissionais de saúde o desafio de lidar com pessoas que estão no término de suas vidas. Qualquer que seja o âmbito de sua atuação, desde a atenção primária à saúde, na medicina de família e de comunidade, até as unidades de tratamento intensivo e hospitais especializados, médicos, enfermeiros, psicólogos, nutricionistas, assistentes sociais, fisioterapeutas, fonoaudiólogos, técnicos de formações variadas, se veem todos, com frequência, diante de indivíduos que estão prestes a partir dessa vida, e que demandam ajuda para lidar com um complexo conjunto de necessidades, de ordem física, emocional, social e espiritual. 


			Muitos profissionais se declaram despreparados para esse tipo de tarefa e, sempre que possível, passam o encargo a outros. Não é raro que, ao se darem conta de que a remissão da doença não é mais possível, os profissionais se afastem gradativamente do paciente e de seus familiares, evitem contatos mais íntimos e prolongados, para não fitar, face a face, o medo da morte, o medo da dor, o medo da solidão, o medo do desconhecido. Para os médicos, mais especificamente, a morte do paciente é muitas vezes percebida como um fracasso, pois a imagem idealizada da medicina como guardiã da vida e da saúde gera nos profissionais um sentimento de onipotência, a qual carrega consigo, como sua contraface, sua irmã gêmea, a impotência. E um sentimento de fracasso ou de impotência é difícil de suportar.


			Por outro lado, os profissionais que escolhem se dedicar à área de cuidados paliativos declaram um grau de realização profissional e de satisfação com o seu trabalho muito acima do encontrado em outras especialidades. Como explicar esse fenômeno? Como pode o contato com a morte e os moribundos oferecer tal satisfação?


			A morte tende a ser mais serena e bem acolhida em pessoas que viveram a vida plenamente, que encontraram um sentido em sua existência; que sentem que, de alguma forma, em algum âmbito, completaram sua obra. A última etapa da jornada costuma ser um tempo de reflexão e aprofundamento da vida e todas as suas relações. Como podemos adiantar esse trabalho e, desde sempre, construir para nós uma “boa morte”?


			O que temos, todos, em comum – profissionais de saúde e pacientes, todos os seres humanos? Fragilidades e força, incompletudes e esperança de plenitude, carências, insuficiências e desejo de felicidade. Diversas correntes filosóficas, desde a Grécia clássica até variadas escolas de psicologia de nossos dias, descrevem processos para o desenvolvimento do ser humano, para chegar a ser inteiro, completo, feliz; para atingir, como diziam os gregos, a ataraxia (ausência de perturbações) e a autarcia (autossuficiência, satisfação na relação consigo).


			Mas temos deixado de lado esse trabalho, de autoconhecimento, autocuidado e desenvolvimento pessoal. Da mesma forma que deixamos sempre tudo o que é importante para a última hora, para a hora da saída. Ao invés de vivermos a vida, vamos sendo vividos por ela, sem a consciência da singularidade de cada momento, de cada oportunidade de respirar, saborear, trocar olhares e sentimentos, amar; sem o usufruto de todos os papéis que nossa situação de ser consciente nos oferece – de ator, de observador e de diretor do filme de nossas vidas.


			Quando – aos nossos olhos, subitamente – nos vemos diante da perspectiva de término da jornada, somos instados a nos apressar. É preciso completar a construção antes de partir: identificar-lhe o propósito, o sentido, escolher a frase que gostaríamos de ver escrita na placa de nossa lápide, ou na capa de nossa biografia. Esse tem sido o significado atribuído à palavra espiritualidade – que não se restringe a, nem inclui necessariamente, a relação com Outro, superior, Todo Poderoso; mas que diz respeito à busca de sentido para a existência. As religiões são conjuntos de práticas e crenças, e representam algumas das respostas que a humanidade tem procurado e obtido em sua busca.


			São muitos os relatos de uma intensificação da vida no período que precede uma morte anunciada. Muitos artistas escrevem livros, pintam quadros, compõem músicas, num ritmo e qualidade diferenciados, quando se sabem próximos ao seu fim. Relações familiares e de amizade são recuperadas e aprofundadas; desejos e sonhos antigos e esquecidos emergem, à busca de realização; partes abandonadas de nós reivindicam sua integração ao nosso todo, para que possamos partir inteiros. 


			Como profissionais de saúde, somos frequentemente convidados a testemunhar processos como esses. E acompanhar um ser humano nesse trabalho vital, nessa busca de si mesmo, de sua verdade, de sua essência, é uma oportunidade e um convite para o autocuidado, o autoconhecimento, a autorrealização. Estar presente na completação de uma vida é estar diante do sagrado. É um privilégio pelo qual devemos ser gratos. E cabe a nós, guardiões da saúde e da vida, talvez mais que a outros segmentos da sociedade, a responsabilidade de criar espaços de solidariedade para ajudar a cada um, e especialmente a nós mesmos, a enfrentar a morte, própria ou a de uma pessoa querida. 


			Mãos à obra!


			


			Notas


				

					1.  Trecho da música Encontros e Despedidas de composição de Milton Nascimento e Fernando Brant.


				


				

					2.  Roberto Crema é antropólogo, psicólogo e mestre em ciências humanas e sociais pela Universidade de Paris; membro do Colégio Internacional de Terapeutas e fundador e reitor da Unipaz.


				











			

			Capítulo 1


			SOBRE A MORTE E O MORRER


 


			


			A morte em outras culturas e a função dos rituais


			Um seriado de TV dos anos 1990, Família Dinossauro, que ficou conhecido pelo bordão do Baby “Não é a mamãe!”, apresentou, num episódio intitulado “O Dia do Arremesso”, uma situação de humanização do processo de morte e de valorização do amor e da vida. Dino ansiava pelo dia em que sua sogra completaria determinada idade, pois que naquela data ele deveria, como mandava a tradição entre os dinossauros, levá-la a um penhasco e arremessá-la à sua morte. Nos dias que antecediam a ocasião tão esperada, festejava com os amigos o fato de brevemente poder livrar-se do que considerava um peso em sua vida. Eis que, no dia do arremesso, ao levar a sogra ao penhasco, perdeu a coragem e a levou de volta para a casa, quebrando a tradição.


			São muitos e diversos os sentimentos humanos em torno da morte: expectativa, medo, apego, culpa, tristeza, alívio, abandono...


			O processo do morrer não é entendido da mesma maneira em diferentes culturas, ou numa mesma cultura em diferentes épocas. Um passeio por outros cenários pode nos ajudar a relativizar nossos pensamentos e sentimentos sobre a morte.


			Alguns povos, como os Kubu de Sumatra, como não tivessem qualquer conhecimento sobre as enfermidades que assolavam seu povo, consideravam o homem doente como praticamente morto e o abandonavam sem qualquer cuidado (Entralgo, 1976). A doença já era a morte, a falta de possibilidade de continuar vivendo, e o doente perdia a condição de membro do grupo e era entregue à própria sorte.


			Para os Trukeses, a vida termina aos 40 anos de idade; aí começa a morte. Como a vida em Truk, na Micronésia, é baseada na fruta-pão e no peixe, quando a força do homem e sua facilidade para subir em árvores e pescar começa a diminuir, ele sente que sua vida começa a declinar e começa a preparar-se para morrer (segundo pesquisa de Mahoney, citado por Kübler-Ross, 1975).


			O sentido da morte está estreitamente ligado ao valor de cada vida – talvez esta venha sendo uma regra geral na humanidade até o presente. A morte é mais fortemente evitada quando a vida é considerada de maior valor. Não vou entrar aqui na discussão do valor da vida humana. Referencio o leitor à obra de Hannah Arendt, especialmente os livros A condição humana (2005) e Homens em tempos sombrios (1987). Também não vou descrever tudo que já presenciei, em palavras e gestos, de seres humanos que considero pessoas de bem, com relação a uma classificação, ainda que inconsciente, do valor das vidas humanas: na escolha de a qual paciente garantir a última vaga dentro de uma Unidade de Tratamento Intensivo; nos comentários sobre acontecimentos envolvendo mortes, de “bandidos” e “mocinhos”; de figuras importantes e de “joões-ninguém”, quando das calamidades naturais... Parece que nossa sociedade ainda está distante de uma ética de justiça, com respeito à diversidade e sem discriminação de qualquer tipo. Aqui, vou citar alguns exemplos, propositalmente mais distantes de nós, sobre a relação entre o tratamento conferido à morte e o valor atribuído à vida.


			No Irã Antigo, os sepultadores, por seu contato próximo com a morte, eram tão “impuros” que não podiam ser considerados humanos e sua vida não tinha valor. Quando estavam velhos e fracos eram levados a um monte e decapitados.


			No Antigo Egito, o faraó, personificação da ordem, da fertilidade, da abundância, merecia cuidado não apenas em vida, mas mesmo após a morte, já que sua imortalidade, só possível mediante a conservação do corpo, era condição para o bem-estar de seu povo. A arte da medicina era indissociada da arte do embalsamamento, desenvolvida pelos sábios nas per-ankh, “casas da vida”, para assegurar ao faraó a proteção contra deuses perversos, magia inimiga e enfermidades. Mas apenas os membros da nobreza mereciam tais cuidados.


			Para muitos povos, a doença e a morte eram consideradas como castigo por faltas cometidas. No zoroastrismo persa, a saúde ou a enfermidade era uma consequência do predomínio das forças do Bem e do Mal; os leprosos, por exemplo, eram considerados impuros e excluídos da sociedade. Os Incas acreditavam que suas enfermidades vinham dos pecados cometidos, das faltas para com os huacas. As festas celebradas na época das chuvas tinham o objetivo de purificação do pecado e da enfermidade, e procissões expulsavam de Cuzco as pessoas disformes e os doentes. 


			Na Idade Média, na Europa, as populações eram devastadas pela lepra, a varíola e a peste. Só no século XIV, estima-se que a peste tenha dizimado um quarto a um terço da população europeia em alguns anos. Multiplicaram-se, até o século XVIII, manifestações de expiação, com peregrinações, procissões e flagelações coletivas, como um esforço de purificação e livramento de doenças, que não diferiam muito dos rituais dos incas e de outros povos da Antiguidade.


			Os primeiros hospitais não foram lugar de cura, mas de exclusão, de morte, e mais tarde, de caridade. No Ocidente, só bem recentemente, há pouco mais de duzentos anos, vão se tornar centros de observação dos doentes e de acúmulo de conhecimento sobre as doenças. Profissionais encarregados de manter a saúde e curar os doentes, quando não tinham conhecimento e recursos para desempenhar suas funções, tendiam (e ainda tendem) a eximir-se da tarefa de cuidar, deixando-a para os “leigos caridosos”.


			A relação do homem com a morte não é fixa, para todo tempo e lugar. Num mesmo povo, é possível identificar mudanças no entendimento e na organização social diante da morte, expressos através de costumes e rituais. 


			O ensaio escrito por Bruce Long e publicado por Kübler-Ross no livro Morte: estágio final da evolução (primeira edição na língua inglesa em 1975) nos apresenta as ideias centrais sobre a morte nas tradições hinduísta e budista, desde tempos remotos.


			Nos Vedas, textos sagrados da primeira fase da religião indiana, o universo é um todo unificado, a partir de um par divino original – Pai Céu e Mãe Terra, e obedece a uma regularidade de funcionamento, a uma Lei Universal, que rege todo o cosmos e a humanidade. Morrer era ser levado para além dos limites desse cosmos, para o nada. Os sacrifícios e oferendas aos deuses pretendiam o adiamento da morte o mais possível. 


			Depois, em alguns textos, a morte era a passagem para um outro reino, retratado como um paraíso deslumbrante; e em textos posteriores, como um domínio de escuridão, uma espécie de inferno. Há, mais adiante, a referência a uma balança, onde a alma do falecido era pesada e recompensada ou punida segundo suas ações nessa vida. Mais tarde surgiu a ideia de transmigração da alma, e do ser humano ter de experimentar o processo do morrer repetidas vezes. Essa ideia corresponderia a uma primeira apresentação da doutrina do samsãra, uma repetição de nascimentos e mortes para as almas que estão ainda na ignorância. 


			Nos séculos VII e VI a.C., a religião hindu sofreu alterações importantes: a centralidade dos sacrifícios foi reduzida, e se passou a buscar uma explanação mais adequada da natureza do homem e do mundo. Os Upanishads, que expressavam o movimento das “escolas de pensamento”, descreveram a noção de uma essência imutável – oculta sob as formas mutáveis dos seres humanos e de todo o universo – que não só sustenta como constitui a natureza de todo ser vivo. Dentro dessa visão de transcendência, o corpo do ser humano é apenas um suporte para o eu imortal. Quem compreender isso verdadeiramente ganha a imortalidade, compreendida como a libertação da cadeia de reencarnações, da roda do samsãra. Nessa dimensão transcendental, não há diferença entre ãtman (o eu humano) e Brâmane (o eu cósmico), posto que ambos são Um Absoluto, ao mesmo tempo existência e não existência. E para atingir esse estado de liberação física e espiritual, o homem deve lançar fora todos os desejos.


			Na visão hinduísta, então, a morte é necessária para o processo de desenvolvimento humano; é uma bênção, já que a sucessão de nascimentos e mortes representa uma sequência de oportunidades, que vai tornar possível a liberação da ignorância e da própria morte. E não há razão para aflições diante da morte, visto que ela é inevitável. 


			No budismo, como no hinduísmo, uma vida humana só pode ser plena de significado quando se aceita a morte como parte integrante da vida; e a meta a ser buscada é ter a morte como um ingrediente presente no próprio processo de viver. A pessoa humana é um conglomerado de corpo, sensações, percepções, formações mentais e consciência, que mudam a cada instante, não existindo, portanto, um Eu permanente, uma substância que dure de momento a momento e de existência a existência. O que chamamos “o eu” é apenas a continuidade de uma série de ocasiões psicofisiológicas. Assim, a cada instante nascemos e morremos. E o que determina o caminho para o eterno ou para a morte é o “cuidado” ou o “descuido”. Gautama, ao testemunhar os quatro sinais de sofrimento: miséria, doença, velhice e morte, e ao concluir que, no mundo finito, tudo está sujeito a mudar e perecer, se libertou de toda ansiedade em relação à vida e à morte. O ideal a ser perseguido é “cortar a raiz dos desejos”, reconhecer a natureza transitória, imprevisível e irreal da existência de tudo no mundo finito. E um caminho largamente usado para atingir esse objetivo é uma forma de meditação em que se contemplam a morte, cinzas, cadáveres em decomposição, de maneira a atingir uma compreensão profunda da inevitabilidade da morte e da impermanência de todas as coisas. 
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