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Resumo: De acordo com o estudo, a morte € uma tematica pouco discutida perante a sociedade,
recebendo um sentido abstrato para as pessoas que a vivenciam de perto, tanto de um modo
individual como familiar. Este estudo aborda também, a politica de salde, com énfase na politica
hospitalar, onde os profissionais estdo intimamente ligados a essa tematica. Evidenciamos os
meédicos e sua responsabilidade legal de atestar e declarar, por escrito, e comunicar a familia do
Obito, também os demais profissionais da equipe multiprofissional, que lidam com as familias nesse
recém periodo de luto, bem como os Profissionais de Servigo Social, que travam seu exercicio nessa
tematica na base de apoio apds a noticia recebida, dando as devidas orienta¢Bes a familia nesse
momento, se baseando na garantia dos direitos das familias, através dos aparatos legais, como: Os
Parametros de Atuacdo do Assistente Social na Saude. A pesquisa se faz com o objetivo de
identificar a intervencdo dos Profissionais de Servico Social no atendimento junto a essas familias
enlutadas em contexto hospitalar. Trata-se de uma pesquisa de cunho qualitativo, bibliografico e
explicativo. Pode-se inferir que a morte estd em meio a sociedade em um sentido abstrato e que os
individuos a vivenciam diante da perda de um familiar, dessa forma a saude hospitalar € um espacgo
socio-ocupacional onde as pessoas estdo presentes na iniciacdo desse luto e em contato com a
equipe multiprofissional da instituicdo, evidenciando a relevancia do Servico Social no atendimento a
essas familias através de acolhimento e orientacdes feitas as mesmas.

Palavras-chave: Servico Social, Contexto Hospitalar, Familias Enlutadas.

Abstract: According to the study, death is a topic that is little discussed before society, receiving an
abstract meaning for people who experience it in an individual way as a family, addressing health
policy in this area, with emphasis on hospital policy where professionals are closely linked to this
issue, showing doctors and their legal responsibility to testify and declare in writing and communicate
the death family, as well as the other professionals of the multiprofessional team that deal with families
in this recent period of mourning, as well as the Social Work Professionals, who work in this area on
the basis of support received news and making the necessary guidelines to the family at that time,
based on the guarantee of rights that compete for this family, through its legal devices like the
Parameters of Performance of the Social Worker in Health. The research is done with the objective of
identifying the of Social Service Professionals in the care of these bereaved families in a hospital
context. It is a qualitative, bibliographic and explanatory research. One can infer the internalization that
death is in the middle of society in an abstract sense that individuals experience this loss of family
member, and that hospital health is a socio-occupational space where people are present in the
initiation of this mourning in contact with the multiprofessional team of the institution, showing the
relevance of the Social Service in the care of these families through reception and guidelines made
the same.

Key words: Social Service, Hospital Context, Enlued Families.

INTRODUCAO

! Estudante de Graduacgdo, Centro Universitario Mauricio de Nassau, E-mail: elciane-

omes@hotmail.com.
Professor com formagdo em Servico Social, Centro Universitario Mauricio de Nassau, E-mail:
elciane-gomes@hotmail.com.



O presente trabalho, embasado nos autores de referéncia, trata das discusstes
acerca da morte e das percepgdes em torno dela. Trata do estudo sobre a morte no ambito
hospitalar, onde profissionais de saude lidam com a morte, tendo o médico a funcdo de
comunicar aos familiares sobre a perda dos entes e o preenchimento da Declaragdo de

Obito, sendo ele, perante a lei, o responsavel por esse processo.

H& uma analise sobre a salde como politica, enfatizando a saude hospitalar e
os profissionais que lidam com familias enlutadas, classificando-os como uma vertente
multiprofissional. Dessa forma, o presente estudo destaca a atuacdo dos profissionais de
Servigco Social junto a essas familias enlutadas e o inicio das vérias fases vivenciadas no

luto a maneira de cada um.

E retratado todo o aparato legal dos Assistentes Sociais para agir nessas
situacdes de contato com familias enlutadas, como: o Cédigo de Etica Profissional- (CEP); A
Lei de Regulamentacdo 8.662/93; Os Parametros de Atuacdo do Assistente Social na
Salde; dentre outros na area da politica de saude. Evidenciando o lado humano e
profissional dos assistentes sociais no atendimento aos individuos ou grupo familiar no
periodo inicial do luto, apds a notificacdo do oObito pelo médico. Demonstrando solidariedade
com a dor do outro e a0 mesmo tempo garantindo o direito dos usuarios, orientando-os de

como proceder daguele momento em diante.

DESENVOLVIMENTO

Ao longo da histdria, a teméatica da morte € um tabu no sentido de se falar sobre
e/ou expressar sentimentos, qguando é mencionada ou vivida, cada pessoa a recebe de seu
jeito, com suas caracteristicas e particularidades, em certas situacdes o0 que parece se levar

em consideracao é o grau de proximidade com a pessoa em partida.

A nocdo da morte € uma nocgdo abstrata, indicando um fendmeno de dificil
apreensao, que escapa a toda tentativa de captura. SO se pode falar da morte
quando vive e sO se é possivel experiéncia - |4 de forma parcial, enquanto perda
subjetiva, seja por meio da morte de um outro e seus reflexos sobre o sujeito, seja
mediante perdas internas ao préprio sujeito [...]. (SOUZA; BALAMINUT; CALOBRIZI,
2007, p. 05).
De acordo com a mencdo acima, a morte recebe um sentido abstrato, onde o
individuo ou a vivencia em uma experiéncia quase morte ou na perda de outra pessoa, 0
que a torna de dificil apreensdo pelos sujeitos, por ser subjetiva, o que faz com que as

pessoas a vivenciem cada um a sua maneira.

A morte, como tema de discussdo, vem ganhando espaco na ciéncia e no

cendrio académico, hd uma introducdo do assunto na sociedade para uma melhor
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apreensdo da tematica, uma tentativa de entender o motivo de o assunto ser um tabu entre

as pessoas que, ao falarem ou vivenciarem a morte, o fazem com sentimento de negacao.

Segundo Souza; Balaminut e Calobrizi (2007, p.05):

Nos Ultimos vinte anos o tema da morte vem sendo objeto de discussdes
académicas e cientificas que procuram introduzir algum ruido no siléncio que a
sociedade moderna faz cair sobre o assunto. Como apontam varios autores, a
sociedade ocidental moderna caracteriza-se por uma atitude de negacéo e recusa
da morte, seja por meio do siléncio que a envolve, enquanto assunto interditado,
seja mediante a atitude racional e higiénica com que “remove rapidamente da vida o
peso dos mortos.

A partir do momento que a morte € evidenciada em um grupo de debates, se
aciona uma vertente na perspectiva de contribuir beneficamente na vida dessas pessoas
envolvidas pela tematica da morte, que podem se negar a discuti-la e expressar seus
sentimentos de forma subjetiva. Na perspectiva, também, de intensificar as discussfes

sobre o0 assunto.

A experiéncia de perder alguém trata-se de um momento Unico e subjetivo, cada
individuo vivéncia a falta da pessoa a sua maneira na rotina que costumava ter antes,
passando por cada estagio do processo em que se é condicionado, ou seja, ao luto, e seu

modo de lidar com a situacao apresentada dependera de varios fatores.

Trata-se de uma experiéncia pessoal, na qual aquele que perdeu alguém comeca a
perceber a sua auséncia, a falta de comunicacgéo, a frustacdo com os planos para o
futuro. Assim é o luto: solitério, triste, dificil e lento. Seu desenvolvimento dependera
de muitos fatores, como, por exemplo, a religido, a idade (tanto de quem sofre,
guanto daquele que se foi), da forma com que se deu a morte, do apoio de outros e
de quanto estamos preparados para enfrentar a situagdo (TRASFERETTI, 2007, p.
541).

Segundo o referenciado acima, evidencia-se os diversos fatores que
condicionam o modo como o individuo ira receber e vivenciar a noticia da morte, sendo que
cada um agira a seu modo e com suas particularidades de acordo com a maneira como se
vive enquanto ser social. O luto adentra a vida da pessoa em suas diversas fases, como

estagios nessa trajetoria, que a pessoa ira vivenciar da noticia da morte em diante.

De acordo com Trasferetti, (2007, p. 542):

Quanto a isso, independentemente do tipo de perda, € necessario compreender o0s
aspectos individuais do sofrimento e da manifestagdo da dor. Contudo, observa-se
uma certa constante na forma como enfrentamos a perda. E esse conjunto de
emocgdes que expressa o luto. A tanatogénese divide os aspectos psicolégicos da
perda em fases, de acordo com os sentimentos e comportamentos observados.

Desse modo, a perda se expressa em um conjunto de emogdes advindas do luto
que se vivéncia e das fases atribuidas a ele durante todo o periodo, como um sofrimento

individual. O enfrentamento sera observado na forma de cada pessoa lidar com a
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internalizacdo dessa morte, onde sobre um viés de estudos ser4d observado o

comportamento de cada individuo perante o momento vivido.

A tanatologia consiste no estudo de vida e morte, enfatizando o viés psicolégico
e social em busca de compreender o processo de morte e luto, através da humanizacao do
atendimento as pessoas que estdo sofrendo esse processo de perda, com interesse em

melhor capacitar os profissionais envolvidos nesse processo junto as familias.

Com base no estudo sobre a morte “ [...] a Tanatologia é a ciéncia da vida e da
morte que visa entender o processo de morrer e do luto. E, simultaneamente, humanizar o

atendimento aos que estdo sofrendo perdas graves [...]. (BORGES,2015).

O modo como ocorre o atendimento as pessoas que estdo vivenciando a perda
ou a proximidade dela, é de grande relevancia, principalmente na receptividade da noticia,
gue deve ter como base um atendimento humanizado por parte dos profissionais, no sentido
de atenuar a dor e o sofrimento dos individuos. Essas pessoas, ao receberem a noticia da
morte, irdo iniciar um processo de perda e vivenciar as fases da negacdo, da raiva,
negociacdo, depressdo, aceitagdo, ndo necessariamente nessa ordem, pois ir4 variar na
subjetividade de cada individuo. Existem varios fatores que dificultam a aceitacdo da morte
por parte da familia, assim a equipe profissional deve intervir da melhor forma possivel no

momento do atendimento, sempre levando em consideragéo a receptividade da noticia.

Cada individuo podera um dia se deparar com uma situacdo em que terd que
anunciar uma ma noticia a outra pessoa, no entanto existem profissionais que trazem em
sua pratica, cotidianamente, a funcdo de comunicar mas noticias. “Dentre esses,
destacamos os da salde, sem com isso querer preterir os demais, apenas porgue sobre
eles recaem, ha muito tempo, obrigagcdes para o exercicio dessa pratica”. (MOCHEL,;
PERDIGAO; CAVALCANTI; GURGEL, 2010, p. 47)

De acordo com a menc¢ao acima, a saude tem em sua pratica, ha muito tempo, o
historico de portar mas noticias aos familiares, enfatizando a noticia de 6bito, que consiste
em uma sensacao de fim da luta para as familias fragilizadas durante todo o processo de

doenca do familiar.

No que diz respeito a equipe de saude na notificagdo da noticia de ébito “[...] O
médico tem obrigacdo legal de constar e atestar o 6bito, usando para isto o formulério oficial
“ Declaragao de Obito”.(CREMESP, 2015, p. 07)

Em um sistema legal vigente € de reponsabilidade do médico ter esse primeiro

contato com os familiares notificando a morte do paciente, emitindo a Declaracdo de Obito
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para liberacdo do corpo do hospital e consequentemente para que a certiddo de 6bito possa
ser feita no cartério do municipio de origem.” A legislagao inscrita e a cultura dos diferentes
paises evidenciam essa competéncia, ficando clara, no Brasil, a responsabilidade ética e
juridica do médico quanto ao preenchimento da Declaracdo de Obito, com informacdes
veridicas, completas e fidedignas”. (JORGE; LAURENTI; NUBILA, 2010, p. 563)

Ao realizar o preenchimento da Declaracdo de 6bito o médico deve estar em
total atencdo para com as informacdes a serem postas, pois a colocacéo errada dos dados
pode Ihe ocasionar penalidade perante lei. (JORGE; LAURENTI; NUBILA,2010)

A respeito da morte “Geralmente, € uma “ma noticia “, embora deixar de ver
alguém sofrer, de ver alguém cada vez mais dependente e triste, de ver alguém
“definhando”, possa, as vezes, ser um alivio, mesmo trazendo sofrimento”. (SILVA, 2012,
p.50)

A morte pode ou ndo ser imediata, se for um processo de espera prologado e
com sofrimento, os profissionais de salude podem partir do viés de que a familia ira deixar de
se sentir triste por ver o seu familiar em um sofrimento profundo até sua morte propriamente
dita, mesmo com o sofrimento pds morte de seus familiares podera sentir uma certa “leveza”

do sentimento de dor, por todo o processo vivenciado.

A postura que se adota ao se comunicar uma ma noticia se reflete no
recebimento da mesma, sendo uma mistura de sentimentos por parte do receptor, que ao
se deparar com essa tristeza e com 0 embate de sentimentos, € mais confortavel ser
objetivo ao lidar com a morte e a noticia junto aos familiares, como ja mencionado, que
estdo passando por uma mistura de sentimentos em um estado de vulnerabilidade

emocional.

Para Silva (2012, p. 51)

E mais dificil perceber a dor, o sofrimento, a angustia, a tristeza (...) é mais facil ser
objetivo, técnico e pratico! Porém, no contexto das “mas noticias” (se € que nao
podemos afirmar que em qualquer contexto), sdo os sentimentos que qualificam a
noticia como “ma” ou “boa”.
Pelo médico muitas vezes nao ter essa apreensao de sentimentos sinalizados
por parte da familia, acaba por agir de modo a comunicar a noticia de 6bito de uma forma
que ndo gostaria de emitir, devido a situacdo, a familia nesse momento, deixando de

constatar que poderia ter sido feita uma abordagem mais sutil.

Com relacdo aos outros profissionais de saude, referenciando os Assistentes

Sociais no contexto hospitalar desde de sua génese, trabalhando com essas familias nesse
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momento inicial do luto, podemos perceber o seu processo de atuacdo nessa dor familiar,

na qual os familiares vivenciam no ambito hospitalar.

“Assim, mais especificamente, no Brasil, o processo de insercdo dos Assistentes
Sociais no ambito da salde pode ser caracterizado a partir de 1940, enquanto profissdo
institucionalizada”. (BERNARDO; PINHEIRO, 2010, p. 07)

Segundo a menc¢do acima h& muito tempo 0s Assistentes Sociais ocupam esse
espaco e consequentemente a saude hospitalar como tema de estudo, juntamente com a
equipe profissional na intervencdo aos usuarios no cendrio de perda de um determinado

familiar.

Requisicbes historicas colados aos Assistentes Sociais que ndo sdo suas
atribuicoes dentre elas: “ comunicacao de 6bitos; convocagao do responsavel para informar
sobre alta e 6bito; ”. (CFESS, 2012, p. 14).

Como mencionado acima os/as Assistentes Sociais tém que estar a todo
momento em um processo de afirmagédo de suas competéncias e atribuicbes no campo da
saude, assim acabam por realizar um trabalho que ndo consisti de sua competéncia e

atribuicao.

Dentre algumas das a¢fes desempenhadas pelos profissionais de Servigo Social

na saude em articulacdo com a equipe multiprofissional se destacam:

Realizar em conjunto com a equipe de salde (médicos, psicélogo e/ou outros), o
atendimento a familia e/ou responsaveis em caso de Obito, cabendo ao assistente
social esclarecer a respeito dos beneficios e direitos referentes a situagdo, previstos
no aparato normativo legal vigente, tais como, os relacionados a previdéncia social,
ao mundo do trabalho (licenga) e aos seguros sociais (Danos Pessoais causados
por Veiculos Automotores por via Terrestre — DPVAT), bem como informacdes e
encaminhamentos necessarios, em articulagdo com as redes de servigos sobre
sepultamento gratuito, translado ( com relagdo a usuéarios de outras localidades),
entre outras garantias de direitos; ( CFESS,2010, p. 53).

De acordo com o referenciado acima, se faz notoria a relevancia do Servigo
Social no ambito Hospitalar ndo somente na garantia de direito a saude, mas todos os
direitos relacionados a ela, como o acionamento da rede e toda a orientagdo sobre os

tramite apds a notificacdo de 6bito dada pelo/a médico/a.

“ O Servigo Social € uma profissdo que tem buscado legitimagéo ao longo de sua
existéncia historica. Nos dias atuais abordar sobre o assistente social na salude torna-se
uma questdo necessaria, levando em conta todo o processo de trabalho que envolve sua
atuacao”. (LIMA, 2014, p.10).

O processo historico da profissdo de Assistentes Sociais se faz em contexto de

luta, para legitimacédo da profissdo em seus espacos socio-ocupacionais, e na politica de
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saude ndo seria diferente, partira do viés de afirmacdo da sua relevancia e necessidade na
atuacao dessa politica para garantia de direitos dos usuérios, enfatizando a salde hospitalar
e suas contribuicbes e competéncias perante os Parémetros de atuacdo do Assistente

Social na Saude no apoio a notificacdo de ébito para as familias.
Segundo Lima (2010, p. 11):

O processo de morte, morrer, € pouco estudado, entre os profissionais de Servico
Social, apenas aqueles que estdo inseridos no ambito hospitalar sdo os que mais
tem aproximacdo com o tema. Ha também uma auséncia do assunto na formagéo e
uma certa escassez pelo CFESS sobre a atuagdo no assistente social no processo
de morte e morrer.
Com relagéo ao referenciado acima a autora chama atencdo para um ponto
relevante sobre o estudo dessa tematica por Assistentes sociais serem um tanto ausentes,
mesmo sendo um campo de atuagdo antigo, ainda ha uma lacuna enquanto publicacdes

sobre o CFESS perante a temética em discussao.

No que diz respeito ao atendimento do Servigo Social no momento de perda de
um familiar, se faz necessario um ambiente harmonioso, em abordagem sutil para com essa
familia, com uma tonalidade singela, sem nenhuma rispidez na voz. Entender a conduta

adotada pelos familiares, pois cada familiar recebe a notificagdo de um jeito Unico.

“Cabe ao profissional do Servico Social, legitimar estas a¢des realizadas junto a
sociedade, além de buscar superar os limites da demanda institucional, através de acdes
mediadoras da pratica organizacional e das relagbes sociais”. (SOUZA; BALAMINUT,
CALABRIZI, 2007, p. 04).

A atuacdo do Assistente Social junto a essas familias precisa ultrapassar o viés
institucional, para um atendimento humanizado junto a essa familia para melhor

compreensdo desse momento de perda.

“O Assistente Social, € um profissional interventivo, capacitado em desvelar a
realidade historica, politica e social das demandas do cotidiano, a fim de trabalhar propostas
de intervencao que criem possibilidades para o enfrentamento da questao social” (SOUZA,;
BALAMINUT; CALABRIZI, 2007, p. 04). Ou seja através do atendimento aos USUArios
acometidos pelas refracdes da questdo social € que os Assistentes Sociais realizam sua

intervencdo embasados na garantia dos direitos.

O Assistente Social tem esse primeiro contado com a familia enlutada apos o
médico, com a tarefa de conciliar o cuidado e a preocupagéo que se dirige a familia, levando
em consideragdo que a morte é um ato cultural e que a familia precisa sentir a dor naquele

instante.

Anais do 162 Congresso Brasileiro de Assistentes Sociais



Em um trabalho em conjunto com a equipe multiprofissional que se faz de suma
relevancia, dentre outros casos o processo de perda familiar, “pois o atendimento aos
usuérios deve ser realizado de forma estruturada e organizada pela rede de servicos do
Sistema Unico de Saude (SUS)”. (MELLO; FERNANDES, 2010, p. 1379)

Podendo assim o Assistentes Social melhor diagnosticar as demandas trazidas
pelos usuérios e acolher as mesmas com uma atencdo genuina de qualidade, para melhor
dar resolutividade as essas problematicas, assim como a escuta qualificada das familias

enlutadas e a orientacao aos familiares logo apés a noticia de 6bito ser dada pelo médico.

Os Assistentes Sociais sdo seres Humanos antes de serem profissionais, a partir
desse momento tem que organizar seus sentimentos, e trabalhar suas emocdes para melhor
dar o apoio aos familiares enlutados, acima de tudo ndo se pode ter a negativa dos
sentimentos, precisam ser sentidos por parte dos/das Assistentes Sociais no ambito
hospitalar, mas se faz necessario uma linha de separacgéo entre os sentimentos vivenciados

e seu exercicio profissional.

“O Servigo Social tem como finalidade um atendimento visando o bem estar das
familias, informagdo e acompanhamento dos mesmos em vida e poés vida”. (SOUZA,
BALAMINUT; CALABRIZI, 2007, p. 25), ou seja, um atendimento voltado ao individuo e ao
grupo familiar viabilizando os beneficios de direitos e as devidas orientacdes no processo de

liberacéo do corpo e pés saida do hospital.

Para qualquer eventualidade em que a familia possa vir a precisar e ter que
retornar ao hospital os/as Assistentes Sociais estardo a disposi¢do para atender as familias
pés perda familiar em que a familia ainda esta vivenciando o luto e suas fases, que
internalizam a sua maneira com suas peculiaridades. Podendo ainda o profissional fazer

orientacdes sobre 0s beneficios de direito a familia em certos casos da previdéncia social.

“Pode-se perceber o desafio, a dinamicidade da atuacdo destes profissionais
em uma unidade hospitalar publica. [...] cada profissional tratava de forma singular, algumas

situagdes com mais intensidade, vivenciando a dor do outro”. (LIMA, 2010, p.10).

Referente @ mencdo acima é travado um desafio singular que o profissional
vivencia em seu intimo perante esse apoio na notificacdo do 6bito, pois se da em um
atendimento dindmico, com o0s mais variados individuos e grupos familiares, em um
atendimento intenso onde se percebe a dor do outro por seus gestos e emocbes
representados.

“O que se deve levar em consideracdo é a necessidade do profissional trabalhar

seus sentimentos, ja que eles sdo inerentes a qualquer ser humano. Entendemos
que ndo ha como negar os sentimentos nos momentos de intervencgao profissional,
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precisamos “administrar” os sentimentos e emogdes, por mais dificil que isso seja,
[...]. (SOUZA; BALAMINUT; CALABRIZI, 2007, p. 33).

Como mencionado acima, esses atendimentos no que diz respeito ao apoio a
familia na notificacdo de 6bito, desencadeia um lado emocional no profissional, assim os
Assistentes Sociais tém uma dificil questdo consigo mesmo para lidar, para que possa
melhor intervir na realidade desses individuos, para que de forma serena possam realizar as

devidas orientagfes e encaminhamentos necessarios.

O profissional de Servigco Social garante, mediante as suas ac¢fes individuais e
coletivas, a prestagdo de servicos com qualidade priorizando a qualidade de vida de
seus usuarios pautados no Codigo de Etica Profissional (CEP) e nas dimensfes
ético-politica e técnico operativas da profissdo”. (SOUZA; BALAMINUT; CALABRIZI,
2007, p. 32).

Referente ao citado acima, os Assistentes Sociais que atuam no contexto
hospitalar viabilizando o direito a saude, assim como o acionamento da rede, sado
respaldados em seus atendimentos aos usuarios pelo Cédigo de Etica Profissional, A lei de
Regulamentacéo da Profissdo 8662/93, Os parametros de Atuacdo do Assistente Social na

Saulde, as dimens®es tedrico-metodoldgica, ético- politica e técnico- operativas.

Com isso “ Tais parametros reforcam a importancia de reconhecer os usuarios
da saude como sujeitos de direitos, em um contexto de cidadania e democracia”.
(MARTINELLI, 2011, p. 500).

De acordo com a mengdo acima se percebe que todos os atendimentos dos
Assistentes Sociais no ambito hospitalar, destacando o apoio a familias na notificacdo de
Obito, esta devidamente respaldado em seus parametros legais de atuacdo, assim como na
Politica Nacional de Saude, em um atendimento profissional, humanizado e qualificado no
atendimento dessas familias que estdo no inicio do luto e suas mais variadas fases, assim
como a intervengdo que se da nos encaminhamentos necessarios perante esse atendimento

e as devidas orientacdes na garantia dos direitos referentes a politica de saude.
CONCLUSAO

Portanto, a morte € um assunto delicado perante a sociedade nos dias atuais,
um tema pouco discutido e evitado nas rodas de conversa. A vivéncia de se perder alguém
se faz em um momento Unico e bastante subjetivo, onde se pode identificar as varias fases

vivenciadas nesse periodo de luto.

Y

No que diz respeito a saude, a mesma esta intimamente ligada com essa
tematica, enfatizando o ambito hospitalar, as ocorréncias de Obitos acontecem em uma

frequéncia um tanto relevante, e os profissionais de saude acabam por entrelacar essa
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tematica e fazer parte daquela, em uma espécie de ligacdo entre o familiar que veio a 6bito

e sua familia.

Na legislacdo o médico esta tido como o principal locutor dessa noticia, tendo
gue atestar e declarar o 6bito a familia com preenchimento da Declaracao de 6bito — (D.O),
em caso de ndo fazé-la podera ser punido legalmente, esse processo se faz em um
momento um tanto delicado e o médico e demais profissionais, podem n&o perceber
sutiimente os sentimentos familiares agindo com objetividade e falta de percepcdo de
acordo com o estudo. Enquanto aos demais profissionais, enfatizou-se a atuacdo dos
Assistentes Sociais junto a essas familias enlutadas, podendo se constatar a relevancia de
sua atuacao, pois se faz em um momento de fragilidade do periodo inicial do luto da familia,
orientando todos os direitos cabiveis a mesma e realizando as devidas orientacdes no

processo adiante, conforme o seu aparato legal para o exercicio profissional.
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