ISSN 1981-1179

ID on line. Bevista de psicologia

DOI: 10.14295/idonline.v16i63.3612 Artigo

Utilizagdo de Recurso Tecnologico como Facilitador dos
Rituais de Despedida em uma UTI Covid-19
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Resumo: O objetivo foi refletir sobre a utilizagéo de recursos tecnoldgicos como facilitador para o ritual
de despedida de familiares de pacientes hospitalizados na UTI COVID-19. Metodologia: o estudo tem
carater qualitativo, sendo um relato de experiéncia da rotina assistencial do servigo de psicologia em
UTI COVID-19 de um hospital geral de referéncia na rede privada, na cidade de Natal/RN. Os
atendimentos foram realizados na UTI, junto a quatro familiares, no periodo compreendido entre Janeiro
a Maio de 2021, mediando as despedida destes em relagdo ao paciente-familiar em processo de morte,
utilizado recurso tecnolégico, por meio de chamada de video. Resultados: Os contatos virtuais se
tornaram grandes aliados nos processos de comunicacdo, possibilitando a execucdo de rituais de
despedidas junto aos familiares que se mantinham distantes de seus parentes hospitalizados. Foi
proporcionado um espaco de elaboragéo das perdas e do processo de despedida, frente a materializagdo
da morte, com a expressdo do adeus sem nega-la. Obteve-se também a satisfacdo dos familiares com o
servico prestado, por meio de feedbacks virtuais. As familias descreveram a relevancia de ter o momento
com o ente querido, podendo falar sobre seus sentimentos em relagdo ao mesmo, além de conseguir,
mesmo que de forma remota, ver o paciente. Conclusdo: Foi verificada a eficicia no uso do recurso
tecnoldgico virtual na promocéo de ritual de despedida de familiares em contexto de distanciamento de
ente querido pela internacdo por COVID-19 na UTI. Somou-se a isso enfatizar a relevancia da realizagéo
do ritual de despedida diante da impossibilidade do uso de outros rituais ja usados antes da pandemia, o
que pode favorecer na prevencao de risco para complicagfes no processo de luto inerente & perda.
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Use of Technological Resources as Facilitator of
Farewell Rituals in a Covid-19 ICU

Abstract: The Objective was reflect the use of technological resources as a facilitator for the farewell
ritual of family members of patients hospitalized in the COVID-19 ICU. Methodology: the study has a
qualitative character, being an experience report of the care routine of the psychology service in the
COVID-19 ICU on a general hospital of reference in the private network, in the city of Natal/RN. The
consultations were carried out in the ICU, with four family members, in the period between January and
May of 2021, mediating the process of their farewell, in relation to the family patient in the process of
death, using technological resources, through video call. Results: virtual contacts have become great
allies in the communication processes, enabling the execution of farewell rituals with family members
who were distant from their hospitalized relatives. It provided a place for the elaboration of losses and
the farewell process, in the face of materializing death, with the expression of goodbye. The satisfaction
of family members with the service provided was also obtained through virtual feedback. Families
described the importance of having the moment with the dear relative, being able to talk about their
feelings related to them, in addition, even remotely, to see the patient. Conclusion: It was verified the
effectiveness in the use of the virtual technological resource in promoting the farewell ritual of family
members in the context of distancing from a loved one due to hospitalization in case of COVID-19 in
the ICU. Added to this, it emphasizes the importance of performing the farewell ritual in view of the
impossibility of using other rituals already used before the pandemic, which can favor the prevention of
risk for complications in the grieving process inherent to the loss.

Keywords: Death; family; COVID-19; Intensive Care Unit.

Introducéo

A populacdo mundial vem sofrendo com a pandemia causada pelo virus SARS-CoV-2,
causador do Coronavirus Disease 2019 (Covid-19) que é uma doenca infectocontagiosa que
surgiu em Wuhan, cidade da China. Por ser de facil disseminag&o alastrou-se por todo o0 mundo,
causando sequelas para muitas pessoas e desestabilizando a populagdo global em todos os seus
setores, necessitando de medidas urgentes e de adaptagdes em todas as areas (Organizacao Pan-
americana da Saude, 2020; VALENCIA et al., 2020)

As manifestacBes sintomaticas variam e podem apresentar-se de forma mais leve a
estados de salude mais severos, alguns casos exigem internacdo hospitalar, inclusive em
Unidades de Terapia Intensiva — UTI. Ainda que algumas pessoas nao apresentem sintomas
clinicos, no entanto, € comumente observado fadiga, tosse, febre e dificuldades respiratorias na
maioria da populagdo contaminada (CONSTANTINI et al., 2020; FERGUSON et al., 2020).

Esse contexto é gerador de crises, por necessitar de cuidados diarios e estratégias

sanitarias para lidar com a ameaca e riscos imprevisiveis provocados pela situacdo de
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emergéncia de saude publica. A pandemia pode ser potencializadora de quadros e
adoecimentos pregressos, podendo gerar prejuizos fisicos, psicoldgicos e sociais na populacao
(HORTEGAS e SANTOS, 2020).

Quando infectado e verificado a necessidade de internacdo hospitalar isso se torna mais
evidente, visto que tanto o paciente quanto a familia vivenciam um processo de ruptura e
desorganizacdo das relacdes diante dessa nova realidade. Frente aos desafios impostos,
inerentes ao periodo de hospitalizacdo, soma-se as incertezas, medo, ansiedade e inseguranca
decorrente da infeccdo pelo coronavirus, especialmente para a populagdo mais vulneravel e com
histérico de adoecimento prévio (CREPALDI et al., 2020).

Durante a vivéncia de um processo de doenca/hospitalizacdo familiares, pacientes e
equipe de saude precisam se reorganizar para poder lidar e enfrentar a crise situacional, marcada
pelo distanciamento e isolamento, o que tem exigido deles novos formatos de interagdo, por
exemplo, por meio virtual.

Muitas emocdes podem se fazer presentes neste processo, como a raiva, tristeza, medo,
ansiedade, revolta, esperanca e desespero. Pacientes e familiares, podem precisar de um suporte
maior da equipe, inclusive do profissional de psicologia, que tem em sua principal atribuicéo,
no hospital, a busca para amenizar o sofrimento que é atravessado pelo adoecimento e
hospitalizacdo, resgatando sua singularidade, subjetividade, crenca, valores e emocgdes
(ALMEIDA e MALAGRIS, 2011; SIMONETTI, 2004).

O trabalho do psicologo inserido na equipe multiprofissional no hospital agrega valor
junto a equipe por levar em consideracdo e incorporar 0s aspectos psicologicos inerentes ao
processo de doenca/internacdo, vivenciados pela triade paciente/ familia/ equipe de salde,
contribuindo para uma viséo integral do ser humano (DANTAS et al., 2020).

No que tange a familia, diversas situacdes podem ser geradoras de sofrimento, e uma
das mais temidas € o deparar-se com a finitude de seu ente querido. Viver a terminalidade de
alguém que se ama é fonte de uma série de reacGes marcadas pela dor antecipada de perda,
exigindo destes significativos e dolorosos processos de separacdo (CASTRO, 2012;
FERREIRA, 2021).

Na realidade hospitalar, em processo de assisténcia de pacientes hospitalizados em
unidade destinada aos infectados pela COVID-19, hé restri¢c6es ou impossibilidade da presenga
da familia ao lado de seu ente querido, pela necessidade imposta de isolamento em decorréncia

da fase ativa do virus. Provocando uma urgente adaptacdo nos modos de cuidados e assisténcia.
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No tocante a essa realidade, o cuidado humanizado e articulado as necessidades dos
pacientes e familiares precisam ser considerados, apesar das limitacdes diversas (CABRAL et
al., 2020; CREPALDI et al., 2020). Isto é mais evidente no ambiente da Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) onde os pacientes ndo recebem visitas, sendo acompanhados e assistidos apenas
pela equipe de salde.

Ademais, esse contexto é gerador de sofrimento e luto, tanto para o paciente quanto para
os seus familiares. E pertinente, conceituar que o luto consiste em processo normativo
adaptativo diante de perdas, englobando emocdes, cognicdes, sensacdes fisicas e mudangas de
comportamento (WALLACE et al. 2020; WORDEN, 2018). Ao lidar com uma doenca de um
ente querido, a familia experiencia o luto pela perda da saude, ou seja, a vivéncia da doenca ja
é considerada um processo de luto fazendo emergir sentimentos e emoc¢des que precisardo ser
organizados e alinhados a nova condicdo de vida (SILVA e COUTINHO, 2022).

Diante do adoecimento e condicdo critica que comprometa a vida, o familiar pode
vivenciar um fenbmeno denominado Luto antecipatorio, termo cunhado inicialmente por
Lindemann (1944). Tal situacdo caracteriza-se como uma preparacdo no nivel cognitivo e
emocional como forma de enfrentamento da perda, compreendido como um fenémeno
adaptativo, podendo favorecer o familiar e/ou paciente no processo de despedidas ainda em
vida. O Luto antecipatorio pode ser vivenciado pelos pacientes e seus familiares. (FONSECA,
2004, KOVACS, 2007).

Quando ocorre 6bito do paciente, por medida de vigilancia sanitéaria frente a pandemia,
orientou-se que o0 caixdo mantivesse fechado. frente a isso, os familiares ficaram
impossibilitados de ver seu parente no velorio, assim como realizar os rituais de despedidas
como tradicionalmente ocorria em nossa cultura (CABRAL et al., 2020).

A literatura evidencia a relevancia de rituais de despedida para que o luto seja iniciado
de forma a ndo deixar sequelas ou que se torne complicado, 0 que poderia gerar impactos
maiores aos enlutados (CABRAL et al., 2020; CREPALDI et al., 2020). Os rituais fanebres
possuem um carater simbolico e podem oferecer suporte social e emocional para a familia
enlutada, como também ajudam a contextualizar a experiéncia da morte e reconhecimento da
perda, o que favorece a reintegracao cotidiana social, que sofreu mudangas mediante a auséncia
concreta do ente querido (SOUZA e SOUZA, 2019).

Diante disso, objetiva-se refletir sobre a utilizacdo da chamada de video para o ritual de
despedida de familiares de pacientes hospitalizados na UTI COVID. Essa problematica surgiu

enquanto adaptacdo do servico de psicologia de um hospital privado na cidade de Natal, Rio
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Grande do Norte, visando melhor auxiliar os familiares na despedida de seu parente em
evolucdo para a morte por COVID-19 na UTI. Partiu-se da necessidade de usar 0s canais
virtuais de comunicacdo, como estratégia de intervencdo na despedida, proporcionando a
elaboracdo da perda e favorecendo um espaco de cuidado e ressignificacdo apesar das

limitagdes e sofrimento vivido.

Metodologia

O presente estudo, de carater qualitativo, refere-se a um relato de experiéncia pelo
servico de psicologia na mediacdo através de recursos tecnologicos dos rituais de despedidas,
na rotina assistencial, para os familiares dos pacientes intubados com COVID-19 em UTI. Esta
pesquisa traz a experiéncia profissional, na utilizacdo do uso do celular, com chamada de video.
E oferecido aos familiares este recurso como forma de contato e possivel despedida na qual o
familiar é encorajado a falar sobre seus sentimentos em relacdo ao paciente, como também
expressar-se da forma que desejar.

Foi realizado nas UTIs COVID de um hospital geral de referéncia na rede privada de
assisténcia, na cidade de Natal/RN. Esta instituicdo possui 29 leitos de UTIs, divididos em 3
ambientes, sendo que 8 sdo destinados a pacientes adultos e idosos com complicagdes em
decorréncia da infeccdo por coronavirus.

Vale ressaltar que os dados discutidos nesta pesquisa compreendem o periodo de Janeiro
a Maio de 2021, momento em que foi implementado este modelo de intervengédo durante a
segunda onda da pandemia no Brasil.

Para lidar com este distanciamento fez-se necessario a implementacdo de canais de
comunicacdo entre o paciente isolado e seus familiares, com intuito de amenizar o sofrimento
inerente ao isolamento imposto pela situagcdo. Como estratégia passou-se a utilizar dentro da
UTI ferramentas virtuais como celulares e tablets, sendo atualmente os mais utilizados nos
ambientes onde estdo as pessoas em tratamento pela doenca.

A medida em que se verificou a eficacia destas ferramentas, também pdde-se usa-la em
situagbes em que o paciente possui um prognéstico mais reservado, sendo necessario 0O
desenvolvimento de estratégias para que a familia pudesse se despedir de seu ente querido.

Este processo de despedida se deu com a mediagéo da psicologa que atua nos setores
COVID, incluindo as UTIs. O vinculo da profissional com os familiares ja se inicia a partir do

contato telefénico didrio quando a mesma faz parte da equipe que fornece informagdes matinais
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sobre o paciente. Neste processo inicial, ja é possivel avaliar o estado emocional dos membros
da familia, conhecer a dinamica relacional com o parente doente, reconhecer os vinculos, além
de pontos de conflito na dindmica familiar. Vale ressaltar que na internacdo na UTI, muitas
vezes 0 paciente chega lucido e interagindo com o meio, conseguindo também participar da

chamada de video com seus parentes, diariamente.

Resultados e Discussdes

A maioria dos pacientes que foram hospitalizados na UTI covid vieram dos setores de
apartamentos e enfermarias onde estavam internados com acompanhantes, sendo muitos deles
parentes, j& outros ficavam com profissionais contratados pela familia. Nestes ambientes eles
conseguiam manter contatos com seus entes por ficarem com celulares com acesso a internet.
No entanto, alguns se internam a partir da entrada no pronto-socorro e em seguida séo
hospitalizados na UTI em virtude da gravidade clinica e necessidade de assisténcia mais
intensiva.

Na UTI, os pacientes sdo inseridos em rotina didria de comunicagdo com a familia,
participando de chamada de video, uma vez ao dia, com duracdo média de 5 minutos, utilizando
o celular da instituicdo, na intencdo de amenizar este isolamento intenso causado pela
internagdo neste espaco restrito. Tais chamadas ocorrem em horério entre 12 e 13 horas.
Associado a este canal de comunicacao também faz parte duas ligacdes diarias para a familia:
uma pela manhg, realizada pela equipe de servico social ou psicéloga do hospital, quando séo
fornecidas informacdes sobre como o paciente passou a noite; e outra ligagdo no fim da tarde,
pelo médico plantonista da UTI, com intuito de fornecer o boletim médico.

A realidade de isolamento, imposta pela pandemia dentro dos hospitais, evidenciou a
relevancia dos canais de comunicagdo, com uso de internet, na tentativa de estreitar os contatos
entre as pessoas internadas com os outros externos a instituicdo. Neste momento os contatos
virtuais se tornaram grandes aliados nos processos de comunicagéo, possibilitando a execucgao
de rituais junto aos familiares que se mantinham distantes de seus parentes doentes.

Vale salientar que as ligagdes realizadas pela manha, de segunda a sexta-feira, sao feitas
pela psicéloga, o que permite a familia a oportunidade de reconhecer o servico de psicologia
como fonte de apoio. Surge o espago terapéutico para intervencdes, dentre elas a possibilidade

para despedida do ente querido, com convite para execug¢éo do ritual, quando indicado.
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Como na UTI covid s6 permanece pacientes que estdo em isolamento, nenhum tipo de
contato presencial é permitido. Seguindo protocolo, quando o paciente completa 21 dias deste
isolamento, ele pode ser transferido para outra UTI ndo covid e a partir deste momento passa a
receber visita dos familiares. Assim, caso seja indicado o ritual de despedida na UTI covid, o
mesmo se da apenas por meio virtual.

Com relacdo ao acompanhamento ao paciente pelo servico de psicologia, este ocorre
como rotina na UTI covid e por meio de solicitacdo nos demais setores onde também tem
pacientes hospitalizados em decorréncia do COVID-19. E verificada a demanda maior pelo
servigo, quadros de ansiedade e medo frente ao processo de hospitalizagao pela doenca.

Durante o periodo descrito neste estudo, foi realizado ritual com familiares de quatro
pacientes, participando conjuges, filhos, netos, genros e noras. No momento em que iniciou o
contato virtual com os membros da familia, a psicologa estimulou para que 0s mesmos
pudessem falar com o ente querido, facilitando a expressdo dos sentimentos que cada um tinha
em relacdo a ele, como também palavras que considerassem relevantes para 0 momento
vivenciado, da despedida.

Os familiares puderam expressar-se de diversas formas, como por exemplo, realizando
oracao, colocando mdusicas, falando da saudade e demais sentimentos relacionados a perda
iminente. Aqui vale salientar que deixar a familia se sentir a vontade é condicdo primordial para
que possam expressar-se da forma que desejarem as emocdes sentidas naquele momento final.
Aqui cabe referendar o oferecimento de espaco terapéutico para que a familia experimente a
fase final do luto antecipatorio, quando consegue compreender a morte como irreversivel
(SILVA e COUTINHO, 2022).

Na experiéncia, tanto foi possivel perceber que a familia determinava a conclusao e
fechamento do ritual, informando que aquele momento ja bastava para eles, como tiveram
situacbes nas quais a psicologa precisou intervir, facilitando a conclusdo da vivéncia da
despedida. Todo este processo ocorreu com atencdo e cuidado para com cada familiar
envolvido, dando espagco de expressdo para cada um. Assim, se permite um processo de
despedida possivel, materializando a morte, com a expressao do adeus sem nega-lo (CABRAL
et al., 2020).

Com o trabalho foi obtido resultados na satisfacdo dos familiares com o servico
prestado, por meio de feedbacks virtuais dos mesmos. As familias descreveram a relevancia de
ter o momento com o ente querido, podendo falar sobre seus sentimentos em relagdo ao mesmo,

além de conseguir, mesmo que de forma remota, ver o paciente. Todos os quatro familiares
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reagiram positivamente ap0s a experiéncia vivida, sinalizando sentimento de gratidao e bem-
estar pelo espaco virtual junto ao ente querido.

Também foi verificado boa postura de enfrentamento da equipe que assistia aos
pacientes, no sentido de se verem como facilitadora deste processo, contribuindo para que o
mesmo ocorresse. As atitudes humanitarias dos membros da equipe se fizeram mais intensas
guando chegava-se ao contexto de terminalidade dos pacientes. Situagdes nas quais 0s proprios
membros ja questionavam quando a psicéloga iria promover o momento com a familia,
evidenciava o reconhecimento e relevancia da conduta na unidade. Observou-se que a equipe
participava, mediando durante 0 momento da despedida, mesmo que um pouco afastados para

nao interferir durante o ritual.

Considerac0es Finais

Com este trabalho foi possivel verificar a eficacia no uso do recurso tecnologico virtual
na promocdo de ritual de despedida de familiares em contexto de distanciamento de ente
querido pela internacdo por COVID-19 na UTI. Proporcionar espaco para expressdo de
emoc0Oes, como tambem a realizacdo de contato visual com o paciente em processo de morte
favoreceu na prevencao de risco para complicacdes no processo de luto inerente a perda.

Pode-se por meio deste estudo pensar na possibilidade de implantacéo deste recurso em
outras situacdes nas quais algum familiar possa ndo conseguir estar presente e assim favorecer
esta estratégia como alternativa para novo formato de despedida. Sendo assim, fica a sugestao
para que se possa pensar nesta utilizacdo em outras situaces que ndo somente no contexto do
COVID-19.

Enfatiza-se a relevancia da promocao deste ritual por profissional qualificado e sensivel
a situacdo para que possa atuar de forma terapéutica, caso haja necessidade. E possivel, que
pela distancia fisica e sentimentos associados a ela haja indicacdo de intervencdo psicoldgica,
no intuito de fornecer suporte emocional as pessoas envolvidas.

Este trabalho tem relevancia no contexto estudado, porém sugere-se que outros estudos
dentro da tematica sejam realizados para que possam corroborar com o verificado com a
experiéncia relatada. As equipes de saude tém acumulado uma extensa experiéncia junto aos
pacientes com COVID-19 como também com seus familiares, necessitando divulgar e
compartilhar seus saberes, mesmo que sejam empiricos, mas que fortalecam esse novo campo

de estudo.
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