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Introducao: O luto pode ser conceituado como um processo normativo de adaptagao a
uma perda significativa, que pode causar danos a saude fisica e mental do individuo. O
Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais, 52 edi¢ao texto revisado,
reconhece o transtorno do luto prolongado como aquele em que o sentimento de perda
persiste ha pelo menos 12 (doze) meses, com a presenga de dor e apatia emocional,
perturbacio na identidade, entre outros sintomas especificos. O Sistema Unico de Satde
realiza o manejo do luto através da Atencao Primdaria a Saude, pois reconhece a
importancia de se abordar esse tema, como parte do cuidado integral a saude. Objetivo:
O objetivo deste trabalho foi relatar a atuagao dos profissionais da Unidade Bésica de
Saude de Felipe Camarao, no manejo do luto dos pacientes. Metodologia: Trata-se de
um relato de experiéncia realizado por estudantes do 29 periodo do curso de medicina,
durante a disciplina Antropologia em Saude. Foram realizadas entrevistas com os
técnicos de enfermagem, enfermeiras, psicéloga, agentes comunitarios de satude e
pacientes diagnosticados com transtorno de luto prolongado. Os relatos foram gravados
em midia digital e posteriormente transcritos e apresentados em sala, nas disciplinas
mencionadas como trabalho de conclusao do semestre. Resultados: Foi possivel
identificar que os técnicos de enfermagem e os agentes comunitarios de saide nao
conheciam as técnicas corretas para assistir os pacientes em situacao de luto. As
enfermeiras e a psicéloga demonstraram conhecimento técnico sobre o tema, entretanto,
relataram nao terem tido treinamento para atuar nessas situagoes. Conclusao: Diante
dos relatos obtidos com os profissionais de satide e pacientes entrevistados, concluimos
que apesar do SUS possuir diretrizes para o acolhimento e tratamento das pessoas
enlutadas, o treinamento dos profissionais de satde ndo é realizado de forma sincrona
com essas diretrizes, ficando aquém do esperado para se tratar de pessoas com
vulnerabilidade psicoemocional.
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