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APRESENTAGCAO

A pandemia iniciada em dezembro de 2019, decorrente do virus
Sars-Cov-2 (Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2) causador
da Doenga do Coronavirus de 2019 (COVID-2019), provocou intime-
ras mudancas nas atividades de ensino, pesquisa e extensdo das Insti-
tui¢cdes de Ensino Superior (IES) brasileiras, impactando na qualidade
das mesmas, principalmente devido ao distanciamento entre o docente

e académico.

O distanciamento social tornou-se medida prioritaria e necessa-
ria para se prevenir a disseminac¢io da doenca, contudo, imp6s enormes
desafios a organizacio das atividades académicas, principalmente em
cursos da drea de satude.

As dificuldades sio diversas e envolvem principalmente o pla-
nejamento das atividades tedrico-préticas, as quais sio essenciais para
a atuacdo do futuro profissional. As disciplinas tedricas foram transfe-
ridas para o modo remoto, por meio das Tecnologias de Informagcéo e
Comunicacio (TIC), mas este modelo nem sempre é o ideal, conside-
rando-se o teor dos contetidos voltados para a temdtica do Luto, o qual
demanda observacio constante por parte do docente, acerca das reacoes

e sentimentos dos académicos aos contetidos ministrados.

Entretanto, o contexto da pandemia, no qual o académico viven-
cia inimeras experiéncias de ébito de familiares, amigos e pacientes,
destaca ainda mais a importancia da abordagem da temitica nos curri-
culos da 4rea de saude, preparando o futuro profissional para o enfren-

tamento de situacdes de Luto.

Assim, tornam-se necessarias metodologias ativas de ensino, que
propiciem o aprendizado pessoal e profissional do aluno na temdtica do

Luto, mesmo que de forma remota, em periodos epidémicos.



Neste contexto, os conteidos voltados para o Luto e os Cuida-
dos Paliativos da disciplina de Bases Psicossociais da Pratica Médica
I11, do curso de Medicina do Campus de Trés Lagoas da Universidade
Federal de Mato Grosso do Sul (UFMS), foram abordados a partir do
modelo de Semindrios e com base na construcdo e apresentacio de
uma Revisdo Integrativa de Literatura (RIL), abordando o luto nos

diferentes ciclos da vida.

Os académicos se aproximaram do tema em um momento cri-
tico para toda a humanidade e tiveram que desvencilhar sentimentos,
experiéncias e emogdes antes impensaveis, contudo, demonstraram
enorme interesse na temadtica, debrucando-se na literatura e na troca
de experiéncias com os colegas, sendo as experiéncias deste trabalho

relatadas aqui neste livro.

Assim, reunimos nesta obra capitulos voltados para os resul-
tados das experiéncias e pesquisas realizadas pelos académicos ao
decorrer da disciplina, sob a orientacio de docentes com diferentes
formacdes académicas, demonstrando-se o potencial de interdiscipli-

naridade do material produzido.

Acredita-se que os contetidos aqui apresentados serdo de gran-
de relevancia académica e cientifica, proporcionando subsidios para a
reflexdo critica acerca do ensino de temas sensiveis por meio de TIC
e reunindo evidéncias no tocante 4 abordagem do Luto em diferentes

fases da vida, com énfase em contextos epidémicos.

Considerando-se o contexto de grandes mudancas nas priticas
de ensino e de atua¢io na drea de satide, o material aqui apresentado
poderd contribuir para a prética profissional baseada em evidéncias,
dada a caréncia de producdes na temdtica no cendrio aqui apresenta-
do: “a pandemia da COVID-19".
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CAPITULO 1

SEMINARIOS DE LUTO
NA PANDEMIA DA COVID-19:
RELATO DE EXPERIENCIA

Heitor Yuri Nogara
Laura Ramires Silva
Pamela Malta Barberato
Raul Albanez Mercial

Juliana Dias Reis Pessalacia

INTRODUCAO

O luto pode ser considerado como uma vivéncia psiquica ti-
pica (ndo-patolodgica), decorrente da perda de uma relacio, até entdo
existente, entre o morto e o enlutado (pois houve ruptura de inter-
corporeidade, podendo ocorrer perdas de compreensio da realidade
por parte do enlutado, exigindo uma nova significacio. Embora seu
efeito seja tido como natural, o luto é individual devido as diferentes
maneiras com que as pessoas reagem a ele, aliadas a influéncia do
pensamento do grupo social ao redor (isto é, os comportamentos e
pensamentos de um enlutado tém como forte variivel a sociedade
na qual esta inserido o individuo). Ademais, dentro do luto, hd uma
série de etapas que envolvem adaptacio, desde a morte iminente ou
real do ente querido, passando por vdrias reacdes emocionais, até
chegar a reconciliagio (DAHDAH et al., 2019).

De acordo com Oliveira e Lopes (2008), o luto é composto por
uma sucessio de quadros clinicos que se mesclam e se trocam, com
expressdes como choque, raiva, desejo, isolamento, amargura, deses-
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pero, desorganizacio e organizacio.

A psiquiatra suica Elisabeth Kiibler-Ross, em sua obra “Sobre
a morte e o morrer’, sistematizou essas expressdes em estigios de
reacdes 2 perda, totalizando cinco: negacio e isolamento (mecanis-
mo de defesa temporirio, ndo necessariamente o primeiro, que re-
cusa o enfrentamento da situaciio); raiva (externalizacio da revolta,
podendo ser agressiva ou nio, contendo culpabilizacio e questiona-
mentos); barganha (acordos e promessas feitos, a um deus ou até a
profissionais de satide, buscando adiar os temores sob a crenca de se
ter intervencio sobre a sensacio de perda); depressdo (pode ser pre-
paratdria, mais préxima da aceitacio e de muito processamento, ou
reativa, esta por conta de outras perdas associadas a perda pela mor-
te, como problemas financeiros); por fim, hd o estdgio de aceitacio
(maior clareza de expressio de sentimentos e dificuldades) (BASSO;
WAINER, 2011).

Outrossim, John Bowlby em sua obra “Apego e perda” con-
siderou como sendo quatro as fases do luto: entorpecimento (afli-
¢do, com choque e negacio da realidade, podendo levar de horas a
uma semana); anseio (de inquieta¢do, marcada por buscas e espera
pela vinda do ente falecido, desejo de trazé-lo de volta); desespero
e desorganizacio (sentimentos de abandono, raiva e tristeza que se
mesclam); finalizando, tem-se a reorganizacio (restabelecimento, re-
tomada de atividades, com presenca de saudade e ainda em adaptacio
as modificacdes causadas pela perda) (BASSO; WAINER, 2011).

Em sentido da anilise da morte e do morrer, sobressai-se, no con-
texto atual, a temdtica da pandemia da Doenga por Coronavirus — 2019
(COVID-19). Tendo sido relatada pela primeira vez em 8 de dezembro
de 2019, a patologia infecciosa teve como seu epicentro a provincia chi-
nesa de Hubei. No entanto, com rapidez, a infec¢io disseminou-se por

outras provincias chinesas e, em pouco mais de trés meses depois do pri-

12



meiro surto, a situacio epidemiolégica mundial tornou-se pandémica.
Com a apresentacio de sintomas classicos de viroses respiratérias como
tosse seca, dor de garganta, mialgia e febre, a doenca causada pelo novo
coronavirus mostrou-se ainda mais severa que as coronaviroses ante-
riormente reportadas. Podendo causar Sindrome Respiratéria Aguda
Grave (SRAG) em individuos heterogéneos, especialmente aqueles aci-
ma dos 60 anos, e apresentando altas taxas de infectividade e letalidade, o
Coronavirus 2 da Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SARS-CoV-2)
tornou-se um dos principais focos da vigilancia em sadide internacional-
mente (BALOCH et al.,, 2020).

No cendrio brasileiro, a situa¢io de satide, previamente citada,
apresenta agravantes. De acordo com a Organizac¢io Mundial de Sad-
de (OMS), o pais conta com uma variedade de grupos de risco, en-
globando recortes vulneriveis, como as crescentes populacdes idosa
e indigena. Nesse contexto, a disparidade econémica e determinantes
psicossociais adquirem carater fundamental na modulac¢io da trans-
missao comunitdria e na democratizacao de acesso ao tratamento e a
informacio (MARSON; ORTEGA, 2020).

Adicionalmente, ressalta-se a vigente pandemia de CO-
VID-19, ocasionada pelo SARS-CoV-2, que vem trazendo mu-
dancas de paradigmas e consideracdes de mister importincia em
numerosos estudos biolégicos, de procedimentos em satde, so-
ciais, culturais e psicolégicos. Por exemplo, houve a elaboracio de
recomendacdes, tanto pela OMS, quanto pelo Ministério da Sau-
de, por meio da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitiria (ANVI-
SA), além da literatura cientifica, contendo medidas de protecio a
contencio das transmissdes virais. Estas possuem cardter de cons-
tantes atualizacdes, abordando desde cuidados com higienizacio
de mios, ambientes e superficies, uso de mdscaras e, principal-
mente, isolamento social (NUNES, 2020).

13



No ambito do isolamento social, medidas emergenciais foram
tomadas pelas diferentes esferas de poder para que a disseminacio
viral fosse contida. Entretanto, mesmo com as medidas adotadas pelo
governo federal, com a reorganizacdo das jornadas de trabalho, do
manejo pedagdgico e educacional e de todos os outros servicos essen-
ciais e nio essenciais, a pandemia se alastrou, gerando medo e estresse
na populacio. A rapidez das mortes e das mudancas sociais significou
um aumento do sofrimento psicoldgico generalizado, que afetou os

diversos setores sociais, especialmente o da educacio (LIMA, 2020).

Nesse sentido, é de praxe que se abordem os desafios e adaptacoes
que os modelos tradicionais de educacdo sofreram durante o contexto
da pandemia de COVID-19. O ensino remoto, diferentemente do que
se dissemina, é uma estratégia pedagdgica que busca a transposicio do
trabalho educacional (o qual seria realizado presencialmente) para meios
e recursos digitais, sendo esse o contexto que o discerne das praticas co-
muns de Ensino a Distancia (EaD). Dessa forma, essa esfera de ensino
costuma pressupor um estado de emergéncia, como a pandemia, no qual
h4 necessidade de se estabelecer métodos alternativos de realizacio de
atividades para solucionar uma problemaitica que necessite de resolucio
imediata (CHARCZUK, 2021).

Adentrando a esfera da didatica, especialmente no Ensino Supe-
rior, o ensino remoto expos fragilidades sociais importantes. As dispari-
dades de acesso a internet de qualidade, a dificuldade na implementacio
de apoio psicolégico a discentes e docentes e a inseguranca durante a
adaptacio na realizacdo de métodos pedagdgicos ndo convencionais sio
algumas das barreiras em meio ao ensinar e aprender durante a pan-
demia. Nesse conseguinte, a boa administracio do tempo, a busca por
alternativas mais universais e um desenvolvimento coeso da relacao alu-
no-professor sdo fundamentais na realizacio de atividades estruturadas
em contextos pandémicos (GUSSO et al., 2020).
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Tomando-se, ainda, as mudancas contextuais decorrentes da
pandemia da COVID-19, tem-se que o nimero de mortes cresceu
de forma contundente, o que colocou a sociedade, de forma geral,
frente a um processo de luto mais intenso (DANZMANN; SILVA;
GUAZINA, 2021). Nesse espectro e pensando nos profissionais e es-
tudantes da drea da sadde, é estabelecida a importancia da educacio

para morte.

De acordo com Kévacs (2005), a morte é um processo natural
e comum a todos, entretanto é cercada de duvidas e incertezas, as
quais acabam silenciando sua discussio e transformando-a num as-
sunto velado. As consequéncias desse silenciamento se expressam em
diversos ambitos sociais, e, ao se pensar especialmente nos individuos
que atuam na area da saude, os quais enfrentam a morte diariamente,
vé-se que hd um grande despreparo para lidar com este fenémeno, ao
passo em que a escolha pela medicina pode estar, inclusive, motivada

pela prépria vontade de lutar contra a finitude humana.

Nesse sentido, ao analisar a formacio académica de trabalha-
dores da satde, nota-se que ainda existe um enfoque muito grande
no curativismo e na figura do médico como herdi que luta contra a
morte de maneira incanséavel, sendo a perda de um paciente, princi-
palmente em tempos de enormes avancgos tecnolégicos, sindonimo de
fracasso. Entende-se, portanto, que, na prépria formacio profissio-
nal, nio hé espaco para se discutir a respeito da morte como processo
natural, suas implicacdes e o enfrentamento do luto, o que acarreta
desafios frente ao morrer, que deveria ser visto como um processo
natural, mas que acaba sendo permeado por frustracdes e sensagio
de impoténcia. A partir disso, portanto, fica instituida a relevancia
da educacio para morte e discussdes sobre o enfrentamento do luto
na formacio de profissionais que atuam na 4rea de sadde, a fim de

que estes saibam elaborar seus sentimentos, manejar a dor emocional
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frente as perdas didrias e saibam acolher e amparar outras pessoas
(SANTOS; CORRAL-MULATO; BUENO, 2014).

Desse modo, o objetivo do presente estudo é relatar as experién-
cias de académicos de medicina em semindrios sobre o luto realizados
durante o periodo de pandemia da COVID-19, correlacionando as vi-
véncias pessoais dos alunos, quanto ao luto e ao convivio com pessoas

enlutadas, com a literatura pesquisada para a elaboracio dos semindrios.

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia a partir das vivéncias de
académicos e docentes de medicina na atividade ‘Seminérios sobre o
Luto’ durante a disciplina de Bases Psicossociais da Pratica Médica 3.
Essa atividade teve duracio de marco a junho de 2021.

O curso de medicina na Universidade Federal do Mato Grosso do
Sul (UFMS), campus de Trés Lagoas (UFMS/CPTL) possui carga mini-
ma de 7.200 horas, é integral e tem tempo de duracio minima de doze
(12) semestres, podendo estender para no miximo dezoito (18) semes-
tres. Sdo ofertadas 60 vagas por ingresso. Ha a adocdo majoritaria de

metodologias ativas baseadas no Problem Based Learning (PBL).

A concepcdo do Curso parte do pressuposto de que saide ndo
é apenas a auséncia de doenca, mas sim consiste em bem-estar fisi-
co, mental, psicolégico e social do individuo. Soma-se a isso a de-
terminacio social do processo satde-doenca, considerando a satde
como fruto de determinantes e condicionantes, como alimentacio,
moradia, saneamento bdsico, meio ambiente, renda, trabalho, edu-
cacdo, atividade fisica, transporte, lazer e acessos aos bens e servigos
essenciais. Assim, a UFMS busca formar médicos que realizem um

atendimento integral ao ser humano.
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Nesse sentido, entende-se o aluno como ator fundamental do
processo de aprendizagem a fim de uma formacio humanista, critica
e reflexiva, unindo sempre a teoria e a pratica na formacio de um co-
nhecimento que integre atencdo, educacio e gestio em saude. Dessa
maneira, o curriculo é dividido em médulos integradores, sendo eles:
Bases Psicossociais da Pritica Médica (BPPM), Bases Bioldgicas da
Pratica Médica (BBPM) e Fundamentos da Pratica Médica (FPM). A
integracdo entre os eixos é efetivada através do eixo Préticas de In-
tegracdo: Ensino, Servico e Comunidade (PIESC). Por fim, no inter-
nato, busca-se que cada estagio integre todos os conteudos discutidos

em diferentes disciplinas.

Diante disso, o presente trabalho considera a importancia de pra-
ticas de ensino voltadas para a integralidade, por meio de uma aborda-
gem psicossocial do individuo, ao analisar a vivéncia do luto no atual
contexto da pandemia por COVID-19. Os participantes sio discentes do
3¢ periodo da UFMS/CPTL matriculados em BPPM III, cujos professo-

res, associados a UFMS, sio seus orientadores e avaliadores.

Devido ao atual contexto pandémico, os semindrios ocorreram
em formato remoto por meio de video chamadas realizadas pela pla-
taforma Google Meets, servico de comunicac¢io por video desenvolvido
pelo Google, e pelo Classroom, recurso do Google Apps, um sistema de
gerenciamento de contetdo para escolas e universidades que procuram
simplificar a criacdo, a distribui¢io e a avaliacio de trabalhos. O em-
basamento tedrico para os semindrios partiu de uma busca por artigos
cientificos relacionados a temdtica nas bases de dados disponiveis, con-
forme a metodologia descrita especificamente em cada trabalho.

Desse modo, os 54 (cinquenta e quatro) alunos foram dividi-
dos em 10 (dez) grupos, sendo 2 (dois) grupos para cada uma das se-
guintes temadticas: luto na crianca, luto no adolescente, luto no adul-

to, luto no idoso e luto nos profissionais da drea da satde.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados das experiéncias vivenciadas pelos académicos
de Medicina, autores deste capitulo, foram divididos em trés cate-
gorias temadticas, considerando-se as etapas da vivéncia: Categoria
1- Preparativos para o semindrio; 2- Imersao literaria; 3- Implicacoes
praticas.

Preparativos Para o Seminario

7

A principio, é importante considerar a organizacio prévia,
bem como as instrucdes, a que os alunos se atentaram. Ao todo, for-
maram-se dez grupos entre os académicos, sendo seis deles de cinco
integrantes e outros quatro grupos com seis integrantes, por meio da
livre decisio de qual grupo fazer parte. Porém, com relacio aos temas
a serem abordados, estes foram sorteados e propostos aos grupos, de
forma que haveria pares de grupos com temas semelhantes. Ou seja,
estabeleceram-se cinco temas, a citar: luto na crianca, luto no adoles-
cente, luto no adulto, luto nos profissionais da irea de satude e luto
idoso. Um par de grupos deveria abordar o mesmo tema, podendo
diferir nos aspectos, visdes e contextos a serem considerados.

Vale destacar que, além do tempo limite de quinze minutos
para apresentacio de slides (estes seriam, no maximo, em nimero de
dez), foram definidos critérios para avaliacdo individual (como con-
tetido, tempo, capacidade de argumentacio e comunicacio) e tam-
bém para o trabalho escrito (fundamentacdo tedrica, normas 6023
da ABNT para citacdes e referéncias, formatacio, lingua portuguesa
e plagiarismo). Adicionalmente, foi exigido que o trabalho escrito
possuisse os seguintes elementos: capa; contracapa; fonte Arial 12;
espacamento 1,5; por fim, maximo de quinze paginas organizadas em

Introducio, Desenvolvimento, Conclusio e Referéncias.
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Receber a noticia de que o grupo seria responsavel por abordar
o luto, num grupo etdrio especifico, implicou em enxergar tal tema
como uma possibilidade de refor¢ar os conhecimentos prévios dos
integrantes em determinada drea médica (seja Pediatria, Geriatria ou
saude do trabalho), bem como aplicar aqueles jdé dominados, de forma
que a consulta em bases de dados foi imprescindivel para conferir
suporte tedrico, além de fornecer respostas as perguntas dos partici-
pantes do grupo, estes tendo, como ponto de partida, seus dominios

prévios sobre o assunto.

A vista disso, o preparo da temitica do seminario envolveu
conversas e planejamentos entre os colegas de grupo através de
meios digitais e plataformas de videoconferéncia, especialmente de-
vido ao distanciamento social imposto pela pandemia. Foi proposta
a elaboracio de semindrios na forma de trabalhos escritos, além de
uma apresentacio em slides, intermediada por todos os integrantes
do grupo que, além da oratdria e do conhecimento teérico, dispuse-
ram-se de musicas, videos, relatos pessoais e demais producdes artis-

ticas como maneira de realcar a mensagem a ser transmitida.

Conciliando os demais compromissos académicos que cada
membro possuia e enfrentando as dificuldades de conexao a Internet,
muitos académicos constataram que boa parte dos trabalhos apre-
sentava pontos de escassez de referenciais tedricos, principalmente
quando se buscavam complicacdes do luto em faixas populacionais
especificas. No entanto, cabe ressaltar que as Tecnologias de Infor-
magcio e Comunicacio (TICs) a distancia, ao lado de programas de
execucao de documentos e de busca em bases de dados, foram in-
dispensdveis para a correta elaboracio dos semindrios, além de
manterem um clima harmonico entre os integrantes, de forma a se

estabelecerem como essenciais ferramentas das rela¢cdes sociais con-
temporaneas (FROSSARD; AGUIAR, 2020).
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Ao iniciar o estudo das variadas temadticas, notou-se que havia
particularidades do processo de luto conforme a faixa etdria e gru-
po populacional, levando a mudancas das tipicas fases estabelecidas
por Elisabeth Kiibler-Ross em seu livro “Sobre a Morte e o Morrer”
(KUBLER-ROSS, 2017). Assim, ficou estabelecido o estudo confor-
me descrito na metodologia. No entanto, durante a apresenta¢io dos
semindrios, todos os grupos consideraram a peculiaridade do feno-
meno no contexto da pandemia da COVID-19. Nesse sentido, o atual
cendrio pandémico revelou-se como assunto comum, unindo todas
as temadticas. Desse modo, para a escrita das RILs, ficou acordado que
o foco do trabalho seria aprofundar a tematica, uma vez ter o contex-
to pandémico causado a morte de milhares de pessoas e restringido
os rituais de despedida e funeririos, resultando em compreensdes
mais negativas sobre a terminalidade da vida (SALES; LEAO; JU-
NIOR, 2020).

Imersao Literaria

Ao realizar o estudo da literatura sobre a temdtica do luto, fi-
cou ainda mais evidente a importancia de se considerar o contexto
social em que cada individuo se encontra, seja a questio da pandemia,
seja aquele relacionado ao grupo populacional. Somente dessa manei-
ra, é que se pode compreender o processo saide-doenca, tanto para

a propria COVID-19, quanto para a manifestacdo de luto patoldgico.

Como citado anteriormente, as medidas de isolamento social
sio fundamentais no controle da disseminacao de viroses. No entan-
to, tais restricdes, sobretudo em rituais funerdrios, atuam negativa-
mente na superacio da morte de entes queridos e revela-se um fator
comum aos grupos populacionais. Isso se manifestou por meio de

diversas mortes sem rituais de despedida, enterros sem velérios e au-
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séncia de missas de sétimo dia. Presenciou-se, nesse cendrio, algumas
adaptacdes de rituais como carreatas e videos publicados em redes
sociais como despedida do ente querido. E evidente que, mesmo sem
o toque terapéutico, o abraco de consolo, esses rituais funerarios da
pandemia possibilitaram certo conforto aos familiares. Dessa manei-
ra, é notavel o impacto da supressdo dos rituais funerarios durante a
pandemia, que resultou em aumento da patologiza¢io do processo de
enlutamento, uma vez que o contato intimo em situa¢des de perda é
fundamental em sua elaboracio (CARDOSO et al., 2020).

A exemplo disso, familias de alguns estudantes enfrentaram
perdas de pessoas proximas, e o fato de ndo poderem se reunir ou
organizar um velério, dadas as medidas necessirias de isolamento e
distanciamento social, influenciou significativamente no processo de
luto. Nesses momentos, consideramos que ter a companhia de pes-
soas queridas para consolo e amparo faz com que a dor da perda seja
amenizada, e participar de um funeral em meméria do ente que par-
tiu traz maior convic¢ao do fim de um ciclo, como se realmente hou-
vesse o momento de despedida. Suprimir isso trouxe a sensa¢io de
que algo n3o foi devidamente finalizado, gerando impactos negativos
quanto ao luto, o que fez com que fosse necessirio encontrar novos

meios, inclusive intrinsecos, de lidar com a perda.

Nessa perspectiva, observamos a presenca de um importante
aspecto relacionado ao luto: a espiritualidade e a religiosidade. Vale
destacar que, frequentemente, o ser humano, para suportar a impo-
néncia da morte e sua prépria limitacdo frente a grandiosidade da
natureza, desenvolve ansiedade e recorre, por meios psiquicos, a ex-
plicacoes acerca do sobrenatural. Nesse sentido, reconhece-se que,
diante das perdas de amigos para a COVID-19, a espiritualidade é
instrumento essencial de resiliéncia e restauracio das forcas, tornan-
do a vivéncia do luto mais suportdvel. Assim, com ideais e crencas

religiosas, as forcas naturais sdo atribuidas a seres semelhantes aos
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humanos, tornando o desamparo do homem toleravel, permitindo a
ele reagir contra essas mesmas for¢as naturais, embora a morte con-
tinue sendo inevitidvel (COCENTINO; VIANA, 2011).

E importante ressaltar que, durante a leitura dos artigos, nota-
mos grande quantidade de editoriais e cartas do leitor, isto é, relatos
pessoais e impressdes sobre o processo de luto, sobretudo no inicio
da pandemia. Isso se deve ao curto periodo entre publicacdo e inicio
da pandemia, o que resultou em publicacdes dessas categorias. Em-
bora tenham menor nivel de evidéncia cientifica, foram de grande
importincia para a realiza¢io do trabalho por trazer justamente uma
andlise mais subjetiva dos processos de luto vivenciados. Assim, cabe
um destaque da importancia desse trabalho dos semindrios por sinte-

tizar todos esses materiais de maneira criteriosa e com viés cientifico.

Quanto as peculiaridades de cada grupo populacional, cabem
algumas considera¢des. O entendimento do maior sofrimento pela
parcela idosa sé pode ser alcancado quando sdo conhecidas as vulne-
rabilidades que envolvem o envelhecer, tanto as fisiolgicas, como as
doencas, quanto as psicossociais, a citar as perdas de familiares e de
sentimento de pertencimento a sociedade. Sendo assim, ao somar as
variadas dependéncias e dificuldades que os idosos podem apresentar
ao estado de luto, infere-se que estes, frequentemente, sio observa-
dos em situacdes de multiplas vulnerabilidades simultineas. Além
da instabilidade emocional proporcionada pelo luto, ha idosos sem
autonomia, ou com elevado nivel de dependéncia para atividades de
vida didria, bem como precéirio amparo social e contextos de margi-
naliza¢do, sem contar que ha idosos cuidadores de outros idosos (AL-
VES et al., 2018). Dessa forma, compreender tais vulnerabilidades é

fundamental para ajudi-los nesse momento.

Outro ponto relevante é a questio das contribuicées pessoais

trazidas pelos alunos durante as apresentacdes por meio da exposicdo
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da subjetividade, em que foi possivel notar as diferentes concepg¢des
que os alunos, participantes da dinamica proposta, carregavam em
relacio a morte e ao luto. A delicadeza da temitica frente 2 situacio
de pandemia sobressaiu-se em relatos pessoais de colegas, durante as
apresentacdes e discussoes, acerca de experiéncias individuais de en-
frentamento ao pesar. A exemplo disso, pode-se citar o relato de um
aluno indigena sobre a vivéncia do luto nas aldeias, que foi de grande
impacto para os demais colegas. As perdas de indigenas, sobretudo
dos ancides, significavam também a perda da histéria de um povo,
uma vez que é uma populacido muito violentada. Tal fato escancara
o quanto ainda n3o hd noc¢io das consequéncias de tantas mortes du-
rante a pandemia (MILHORANCE, 2020).

Nesse sentido, vé-se que a realizacido dos semindrios foi im-
portante para auxiliar no entendimento do processo de luto e para
gerar reflexdes acerca da morte. Estudar sobre essas temdticas e pre-
parar o semindrio, portanto, foi fundamental na construcio de novas
perspectivas sobre elas, de modo a ver o morrer como algo natu-
ral, sem demonizi-lo, além das apresentacdes dos outros trabalhos
despertarem empatia quanto as diversas outras visdes e vivéncias de

morte e luto.

Implicacdes Praticas

Estudar e preparar semindarios acerca do luto em suas diversas
perspectivas fez com que a turma refletisse sobre vivéncias passadas e
atuais, devido ao Coronavirus. Esse processo infere autoavaliacio, re-
viver e relembrar momentos de angtstia, muitas vezes deixados escon-
didos em locais profundos da memoria. N3o é algo do qual as pessoas
querem se lembrar. Pode-se dizer que funciona como um gatilho, mas

uma ativa¢io necessiria como em uma terapia. Compreender melhor
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a vivéncia faz com que se lide melhor com ela. Assim, para a maioria
dos alunos, a aula iniciou com uma sensa¢io de incomodo, contudo
progrediu para sensacio de alivio. Afinal, falar sobre morte ainda é um
tabu, mas de suma importancia, principalmente para os académicos de
medicina, os quais serdo profissionais da drea da saude. Isso porque o
luto massivo, nesta esfera de satde, por sua vez, se revela como um
elemento que pode desencadear sofrimento psiquico que ronda tal gru-
po, sobretudo em contextos pandémicos, devido a uma série de fatores
como medo, isolamento social, falta de recursos e sensacio de impo-
téncia e incompeténcia (TEIXEIRA et al., 2020).

O debate nos fez refletir sobre o grande impacto psicossocial da
pandemia que, também, refletird no periodo pés-pandemia, sobretu-
do do luto vivenciado de forma nio saudével pela grande maioria da
populacio. Para diminuir esse efeito, deve-se iniciar precocemente
um debate no ambito da sociedade sobre a temdtica e instaurar medi-
das protetivas, a citar terapias grupais, discussdes em grandes midias,
debates entre os profissionais e também preparacio dos académicos,
tal qual o feito pela turma, para que saibam diminuir o sofrimento

das pessoas enlutadas e o seu préprio.

Assim, constata-se que o estudo da temadtica do luto também
foi de grande importancia para os alunos no ambito pessoal, uma
vez que estdo inseridos no contexto pandémico e muitos enfrenta-
ram processos de luto, seja devido a perda de um familiar, amigo ou
devido ao luto coletivo. Entende-se que esse trabalho possibilitou
conhecer melhores maneiras de vivenciar o luto e naturalizar o fe-
nomeno da morte, evitando processos patoldgicos e permitindo dar
suporte emocional as pessoas préximas que perderam algum familiar
para a COVID-19. Assim, houve ganhos pessoais e profissionais, que
resultardo em futuros médicos mais humanizados e preparados para
o enfrentamento da morte.
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CONSIDERACOES FINAIS

Vé-se que, a partir da realizacdo dos semindrios e discussoes,
as diversas perspectivas sobre luto foram abordadas, de forma a sen-
sibilizar os alunos que participaram da disciplina, explorando suas
vivéncias e sentimentos, bem como ampliando as no¢des de profun-
didade e complexidade com as quais o enlutamento pode se apre-
sentar em pacientes e seus proximos, além de impactar na prépria
percepcio de profissionais da saude.

Tal ferramenta de avaliacio foi importante, portanto, para in-
troduzir a educacdo para morte na vida dos académicos, gerando re-
flexdes, argumentacdes e trocas, sobre a temdtica, que contribuiram
para um amadurecimento quanto aos possiveis processos e cendrios
de Iuto. Como desafios, valem ressaltar as dificuldades de conexio
a Internet para participacio dos semindirios, ao lado da escassez de

artigos que abordem a temadtica de enlutamento e suas facetas.

Por fim, pode-se notar que a educa¢io para morte, de modo
geral, mas principalmente para os estudantes de saude, apesar de ex-
tremamente relevante, ainda é negligenciada e desconsiderada em
muitas universidades, o que reforca o valor do estudo feito ao longo
do semestre. Dessa maneira, é necessario que haja continuidade desta
acdo, de forma que os proximos académicos (tanto do curso de Medi-
cina, como de outros, superiores ou técnicos, pertencentes a drea da
saude) incorporem técnicas e reflexdes que os auxiliem nos seus futu-
ros compromissos profissionais. Nesse viés, destaca-se a importancia
do encaminhamento psicolégico, no intuito de recepcionar e manejar
tanto os pacientes, quanto os trabalhadores, em ocasides de perdas.
Outrossim, dada a baixa disponibilidade de literatura sobre luto em
contextos especificos de faixas populacionais, este relato pode servir
como ponto de partida para outras pesquisas e questionamentos que

busquem elucidar novos detalhes acerca do luto.
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INTRODUCAO

Em marco de 2020, a Organizacio Mundial da Satde (OMS)
declarou como pandémica a situacdo provocada pelo virus Sars-
-Cov-2 (Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2), microrga-
nismo responsével pela Doenca do Coronavirus (COVID), popular-
mente conhecida como COVID-19 pelo fato de sua magnitude ter
sido exacerbada em 2019. Desde a posi¢io adotada pelo organismo
mundial, essa patologia jd acometeu, até abril de 2021, 142.238.073
pessoas, levando 3.032.124 ao 6bito (OMS, 2021).

Assim, diante desse contexto sanitirio cadtico, reforcado pelo
estudo que aponta a relacdo de uma vitima fatal causar luto em 2,2
filhos e 4,1 netos (VERDERY et al., 2020), medidas foram tomadas
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a fim de reduzir a incidéncia da doenca. Nesse sentido, o isolamen-
to social foi a principal acio de cunho popular sugerida e adotada;
dessa forma, as criancas, tidas pelo Estatuto da Crianca e do Adoles-
cente do Brasil como individuos de até 12 anos completos, também
foram submetidas a tal medida restritiva, contando com seu nucleo
de convivéncia duramente afetado. Preocupacbes com atraso esco-
lar, possiveis abalos em amizades construidas sobretudo no ambito
das escolas, alteracdes de rotina, uso excessivo de midias sociais e
reducio substancial da intera¢io comunitiria contribuiram para os
impactos na construcio psiquica dos infantes (DROUIN et al., 2020;
ALBUQUERQUE; SANTOS, 2021).

Paralelamente, a situacdo atual reflete um sistema de satde
sobrecarregado, em que se prioriza quadros clinicos de emergéncia
e urgéncia em detrimento de acdes como puericultura e vacinacio,
associados ao fechamento de comércios que suscitam grave recessio
econémica (COUTO; BARBIERI; MATOS, 2021). Desse modo, a
populacio infantil inserida nesse contexto sofre com a situacdo vi-
venciada, bem como percebem e sio influenciados pelas alteracoes
psiquicas dos responsiveis, apresentando, portanto, mudancas de
comportamento e humor, como quadros de ansiedade, depressio,
modificacio do ciclo sono-vigilia e rotina (AYDOGDU, 2020). Ade-
mais, a perda de um ente querido tornou-se realidade na vida de mui-
tos desse grupo, o que trouxe o luto de maneira mais contundente as
suas vidas. Além disso, os responsdveis vivenciam o receio de insta-
bilidade financeira suscitada pela crise atual, associada ao medo cons-
tante de serem infectados, bem como também passam pelo processo
de enlutamento. Desse modo, o quadro corrobora ao contexto de fra-
gilidade emocional infantil, haja vista que a rede social de apoio desse
infanto fragiliza-se e os tutores, em geral, nio verbalizam a angustia,
apesar de estarem suscetiveis as mudancas comportamentais que sio
percebidas pelo publico infantil (ALBUQUERQUE; SANTOS, 2020).
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Teoricamente, Bowlby conceitua o luto infantil como corres-
pondente a trés fases: protesto, desespero e desligamento, sendo a pri-
meira etapa acompanhante do sentimento de choro (BOWLBY, 1997).
Criancas e adultos passam pelas mesmas fases, porém, com intensidades
e formas distintas, uma vez que o publico infanto pode ter seu desenvol-
vimento afetado pela perda de seus genitores, pois possivelmente inter-
pretam essa quebra de vinculo como desamparo e abandono (BOWLBY,
1997; MENTONE, 2007). Paralelamente, a Sociedade Brasileira de Pe-
diatria elaborou uma relacio que aponta as faixas etdrias do crescimento
individual, associadas a maturacdo cognitiva e intelectual, a fim de pro-
por formas de intervir diante um processo de luto infantil de acordo com
o grau de maturidade. Assim sendo, tem-se: de 0 a 2 (periodo sensério-
-motor) é capaz de sentir a auséncia; 2 a 6 anos (periodo pré-operatério),
h4 inicio da compreensdo de morte com dificuldade para entendé-la como
irreversivel; 7 a 11 (periodo operacional concreto) ja estd apto a adotar o
conceito, bem como suas consequéncias; e, por fim, o periodo das operacdes
formais, aos 12 anos ou mais, que compreende o luto, suas implicacoes e
resultados (SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIATRIA, 2020).

Assim, considerando o contexto de perda constante, a comu-
nicacio tornou-se fato de mister importincia a ser empregada. Ini-
cialmente, esse ato é entendido como um processo de transferéncia de
informac¢des munida de empatia, visando garantir aten¢do apropria-
da ao interlocutor; dessa forma, a aplicacdo desse exercicio na rela-
¢do profissional-paciente é significativa para garantir o vinculo com
o paciente, assegurando, inclusive, qualidade de vida e satisfacdo ao
enfermo (BIANCHINI et al,, 2016). Destarte, saber comunicar-se de
forma humanizada durante a pandemia é primordial para a formacio
de confraternidade com a familia do paciente e com o préprio paciente,
haja vista que a COVID-19 é de progressdo aguda e incerta. Portan-

to, a comunicacio efetiva é uma forma de reduzir essa angustia (LY-
SAKOWSKI; MACHADO; WYZYKOWSKI, 2020).
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Nio obstante, a crianca frente ao processo de luto referido ain-
da é subestimada, uma vez que paira sobre o publico a concepcio
de que, por ser muito jovem, é incapaz de entender o enlutamento
(ALBUQUERQUE; SANTOS, 2020) e, portanto, é corriqueiramente
privada da situacio. Por isso, é importante ressaltar que a crianca
estd vivenciando um fenémeno novo, no qual cessa a intera¢io so-
cial, imprescindivel a formacio desse infante; além disso, a sua rede
de apoio encontra-se em situacio de vulnerabilidade. Essa situacio
deixa a crianca fragilizada, afetando, assim, diretamente, a efetivida-
de da comunicac¢io com elas, principalmente quando estao envolvi-

dos assuntos delicados como a morte ou o luto (SANTOS et al,, 2021).

Considerando, portanto, o atual contexto sanitirio e epide-
miolégico mundial e as possiveis interferéncias, dificuldades e obsta-
culos, além de estratégias inovadoras que pudessem abranger a comu-
nicac¢io sobre o luto direcionada as criancas, ponderou-se fazer esta
revisio integrativa a partir das evidéncias cientificas que abordassem
a comunicaciao sobre o luto em criancas durante referido momen-
to, tendo, ainda, como objetivo investigar e analisar as evidéncias
disponiveis na literatura que abordam a comunicacio sobre luto em

criancas durante o periodo de pandemia de COVID-19.

METODO

Trata-se de Revisio Integrativa de Literatura (RIL), método
que consiste na mais ampla abordagem metodoldgica referente as re-
visdes, permitindo a inclusio de estudos experimentais e nio experi-
mentais para uma compreensio completa do fenémeno analisado. O
método combina também dados da literatura tedrica e empirica, além
de incorporar um vasto leque de propésitos: definicdo de conceitos,

revisio de teorias e evidéncias, e andlises de problemas metodold-
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gicos de um tépico particular. Sua ampla amostra, conjuntamente a
multiplicidade de propostas, gera um panorama consistente e com-
preensivel de conceitos complexo, teorias ou problemas de satde
(SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010), o que torna esse método uma
escolha assertiva para a conducido desta pesquisa.

Para tal, foram percorridas as seguintes etapas: estabelecimen-
to da hipétese e objetivos da revisdo integrativa, estabelecimento
de critérios de inclusio e exclusio de artigos (selecio da amostra),
definicio das informacdes a serem extraidas dos artigos seleciona-
dos, andlise dos resultados, discussio e interpretacio dos resultados
e apresentacdo da revisio/sintese do conhecimento (MENDES; SIL-
VEIRA; GALVAO, 2008).

Para a elaboracio da questio de pesquisa da RIL, utilizou-se a
estratégia PICO (acronimo para patient, intervention, comparison, out-
comes). O uso dessa estratégia para formular a questdo de pesquisa na
conducio de métodos de revisdo possibilita a identificacio de pala-
vras-chave, as quais auxiliam na localizacio de estudos primarios re-
levantes nas bases de dados (FINEOUT-OVERHOLT; STILLWELL,
2011). Assim, a questdo de pesquisa delimitada foi: “Quais as evidén-
cias cientificas que abordam a comunicacio sobre luto direcionada as
criancas considerando o contexto da COVID-19?” Nela, o primeiro
elemento da estratégia (P) consiste no paciente crian¢a; o segundo
(I), o fenomeno de interesse que é a comunicagio sobre o luto; e o
quarto elemento (O) o contexto da pandemia pela COVID-19. Nesta
revisdo integrativa, o terceiro elemento, ou seja, a comparag¢io, nio

foi utilizada.

A busca dos estudos primarios ocorreu de abril a maio de 2021,
nas seguintes bases de dados: National Library of Medicine National Insti-
tutes of Health (PubMed), Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature (CINAHL), Cochrane Library (Cochrane) e SCOPUS.
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Os descritores controlados selecionados nos Medical Subject He-
adings (MeSH) da National Library of Medicine foram child, children,
childhood, youth, school age, communication, pandemics, coronavirus,
COVID-19, 2019-ncov, grief, loss, bereavement. Os termos foram com-
binados de diferentes formas para garantir busca ampla, cujos cru-
zamentos foram: child OR children OR childhood AND bereavement OR
grief AND Coronavirus OR pandemics AND Communication NOT immu-
nodeficient NOT inflammatory NOT vaccine, para PubMed, SCOPUS e
Cochrane; e children OR kids OR youth OR child OR childhood OR school
age) AND coronavirus OR covid-19 OR 2019-ncov AND communication
AND bereavement OR grief OR loss, para CINAHL.

Os critérios de inclusio adotados foram artigos oriundos de
estudos primdrios, publicados no ano de 2020 e que respondiam a
questdo norteadora deste estudo. Foram excluidos os trabalhos de re-
visdes de literatura, carta-resposta, editoriais e os artigos duplicados
que estavam em mais de uma base de dados. Nao houve limitacdo de
idiomas devido a escassa producio cientifica sobre o assunto. Na pri-
meira andlise, apés a leitura do titulo e resumo dos estudos primdrios
(n=368), os artigos que nio indicavam nenhuma estratégia/interven-
¢ao relacionada a comunicacio sobre o luto direcionada as criancas
durante a pandemia do COVID-19 foram excluidos (n=151). Dentre
eles: comunicacio sobre luto direcionada a adolescentes, adultos e
idosos; saide mental e distirbios psiquiatricos e seu desenvolvimen-
to durante a pandemia pelo COVID-19, estudos que nio se enqua-
dram no contexto da pandemia da COVID-19, dentre outros temas
nio relacionados. Na segunda anilise, por meio da leitura do artigo
na integra (n=14), excluiram-se trés artigos excedentes que se en-
contravam duplicados, totalizando 11 artigos como componentes da

amostra final.
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Figura 1. Fluxograma da selecio dos estudos primarios incluidos na
revisio integrativa de acordo com as bases de dados, em 2021.

BASE DE DADOS

Pubmed/

WEB OF
MEDLINE CINAHL SCOPUS

SCIENCE

Estudos Estudos Estudos Estudos

elegiveis: 5

elegiveis: 6 elegiveis: 4 elegiveis: 24

Estudos Estudos Estudos

Estudos
eleitos: 3 eleitos: 2 eleitos: 7

eleitos:4

Estudos
primarios
incluidos: 16

Exclusdo de
estudos
duplicados: 4

Fonte: préprios autores.
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Para a extracio dos dados, utilizou-se instrumento elaborado
por Ursi e Galvio (2006) adaptado, o qual é composto de itens rela-
tivos a identificacio do artigo; caracteristicas metodoldgicas e avalia-
¢ao do rigor metodolégico. Para o nivel de evidéncia, manteve-se a
defini¢io do tipo de estudo de acordo com os autores das pesquisas
incluidas na amostra. Foram empregados conceitos de Galvio (2006)
que preconiza a seguintes hierarquia de evidéncias: nivel 1, meta-
nilise de multiplos estudos controlados; nivel 2, estudo individual
com delineamento experimental; nivel 3, estudo com delineamen-
to quase-experimental como estudo sem randomizacio com grupo
unico pré e pOs-teste, séries temporais ou caso-controle; nivel 4, es-
tudo com delineamento ndo-experimental como pesquisa descritiva
correlacional e qualitativa ou estudos de caso; nivel 5, relatério de
casos ou dado obtido de forma sistematica, de qualidade verificivel
ou dados de avaliacdo de programas; nivel 6, opinido de autoridades
respeitiveis baseada na competéncia clinica ou opinido de comités de
especialistas, incluindo interpretacdes de informagdes nio baseadas

em pesquisas.

A anilise dos resultados evidenciados foi realizada de forma
descritiva, sendo apresentada a sintese de cada estudo incluido na RIL
e comparacdes entre as pesquisas inseridas, destacando diferencas e
semelhancas. Para o tratamento dos dados, procedeu-se, primeira-
mente, a uma leitura flutuante de todo o material transcrito, seguida
de uma pré-anilise. Posteriormente, foi realizado o recorte, a agre-
gacdo e a enumeracio dos dados, permitindo esclarecer os indicios
de categorias. Em seguida, foi iniciada a categoriza¢io propriamente
dita, cujas as informacdes contidas nos estudos formaram o corpus de
analise que levou a elaboracio de indicadores que foram submetidos
aos procedimentos analiticos e posterior inferéncia, comparando-se
com os dados da literatura (BARDIN, 2011).
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Ap6s a andlise dos artigos selecionados, emergiram as seguin-
tes categorias temadticas: 1) Ferramentas literarias como mediadoras
para uma comunicacdo efetiva; 2) Comunica¢do em equipe interpro-
fissional; 3) Ferramentas tecnoldgicas e a interface com a comunica-
¢do; 4) Barreiras a serem vencidas para alcancar uma comunicacio

satisfatdria.

RESULTADOS

O Quadro 1 apresenta a sintese dos estudos incluidos neste
trabalho, bem como a hierarquizacio quanto aos seus niveis de evi-
déncia.

37



Quadro 1. Sintese dos estudos primarios incluidos na revisao integrativa (n=11), 2021.

Tipo de

Namero/ Titulo do Pais/ Base de dados/ estudo/ Nivel Estratégias/
. Periodico/ Autores/ caa . Objetivo/ Método Tratamento/ Principais resultados
Artigo Ano de evidéncia Intervengdes
(NE)
1. Protecting the | Gra-Bretanha Opinido de | O objetivo do | Para garantir que a | A pesquisa destacou
psychological health autoridade estudo ¢ analisar a | comunicagdo seja eficaz, | que os pais usam
of children through | PUBMED/Medline respeitavel comunicagdo sobre 0s autores | linguagens técnicas e
effective baseada na | a COVID-19 e | recomendam que os | de pouca compreensdo
communication The Lancet - Child & | competéncia seus impactos no | adultos sempre déem | para as  criangas,
about COVID-19 Adolescent  Health clinica. psicoldgico informagdes honestas ¢ | comprometendo o
infantil. estejam sempre atentos & | entendimento sobre a
DALTON,; RAPA; | NE6 compreensdo das doenga e  gerando
STEIN, 2020 Trata-se de wum | criangas sobre a | ansiedade quanto ao
estudo descritivo | doenga em questdo, | estado emocional dos
em que autoridades | sempre levando em | adultos ao seu redor.
competentes consideracdo o
discorrem sobre a | desenvolvimento
importancia da | cognitivo da crianca.
comunicagao Ainda, ¢ preciso que os
transparente  com adultossejam

as criangas.

auténticos a fim de
permitir que as criangas
falem com seguranga
sobre seus sentimentos.
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Tipo de

Nimero/ Titulo do Pais/ Base de dados/ estudo/ Nivel Estratégias/
. Periodico/ Autores/ caa e Objetivo/ Método Tratamento/ Principais resultados

Artigo Ano de evidéncia Intervengdes

(NE)

2. Masked Israel Estudo com O  objetivo ¢ | Os autores analisaram | A pesquisa indica que
paediatricians delineamento avaliar o efeito do | relatos de médicos | cerca de 62% das
during the COVID- | PUBMED/Medline no- uso de mascaras | pediatras durante a | criangas tém  mais
19 pandemic  and experimental. faciais na | pandemia de COVID-19 | medo de médicos que
communication with | Journal of Paediatrics comunicagdo com | e as dificuldades na | usam mascara. Cerca
children and Child Health. NE 4 pacientes intervengao com | de 59% dos médicos
pediatricos. pacientes com | dizem ser dificil o
SHACK et al., 2020 Trata-se de wum | necessidades especiais, | tratamento ser feito
estudo descritivo | psiquidtricos e com | com pacientes usando
baseado no relato | distirbios de | mascaras. Ainda, foi
da experiéncia de | movimento. Foi feita | encontrado um efeito

pediatras  atuantes
durante a
pandemia.

uma comparagdo da
interagdo entre paciente
e médico antes da
pandemia e durante a
pandemia a fim de
compreender os graus

de limitagdes na
comunicagao com
mascara.

mais pronunciado em
idades mais jovens, em
que 20% dos médicos
avaliaram a atividade
como muito dificil se

comparado a rotina
antes da pandemia
(cerca de 4%). A
pesquisa ainda diz que
a interagdo
médico/crianga é mais
efetiva quando o
profissional usa
protetores faciais

ao invés de mascaras.
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Tipo de

Nimero/ Titulo do Pais/ Base de dados/ estudo/ Nivel Estratégias/
. Periodico/ Autores/ caa e Objetivo/ Método Tratamento/ Principais resultados
Artigo Ano de evidéncia Intervengdes
(NE)
3. Applying EUA Opinido de O objetivo do | Segundo as autoras, as | O estudo mostra que as
palliative care autoridade estudo ¢ discorrer | equipes de CP sdo sabias | equipes de CP sdo mais
principles to | PUBMED/Medline respeitavel sobre o uso da | para encorajar as | preparadas na
communicate  with baseada na | comunicagao e | familias a basear sua | comunica¢do de mas
children about | Journal of Pain and | competéncia habilidades das | comunicacdo  baseada | noticias. Os fatores
COVID-19. Symptom Management Clinica. equipes de | nos fatores chave: | chaves dos CP sdo
cuidados paliativos | honestidade e confianga; | fundamentais e,
WEAVER;  WIENER, | NE 6 (CP) como forma | autocompaixdo; quando trazidos para
2020 de ajudar  as | seguranga; uso, podem  trazer
familias a  se | sensibilidade; conexdo; | conforto para familias
comunicarem com | preparagdo; construgdo | e criangas,
seus filhos e netos de comunidade | principalmente em
sobre o e periodos de
coronavirus. reconhecimento da | enlutamento. De

Trata-se de um
artigo de opinido
de autoridade
respeitavel.

morte como parte do
ciclo de vida. Ainda,
segundo o estudo ¢
preciso que o adulto
transpareca seus medos
e emocdes para
estimular nas criangas a
auto  compaixdo e
sensibilidade, além de
destacar a importancia
dos didlogos baseados
no ciclo da vida usando
analogias com os ciclos
da vida que ocorrem na
natureza.

acordo com o autor, as
equipes paliativas estdo
em uma posi¢do Unica
para sustentar as
esperangas  das
criangas em tempos de
crise ¢ devem assumir
o controle na atual
pandemia.
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Tipo de

Nimero/ Titulo do Pais/ Base de dados/ estudo/ Nivel Estratégias/
. Periodico/ Autores/ caa e Objetivo/ Método Tratamento/ Principais resultados

Artigo Ano de evidéncia Intervengdes

(NE)
4. How parents | EUA Estudo com | O objetivo foi Para o autor as | Maior ansiedade
and their children delineamento avaliar as campanhas de satde | infantil foi associada a
used social media | PUBMED/Medline ndo- experiéncias dos | publica e de socorro a | maior ansiedade dos

and technology at experimental. individuos com as desastres planejadas e | pais, aumento no uso
the beginning of the | Cyberpsychology, ramificagdes  do | direcionadas a grupos de | de tecnologia infantil e
COVID-19 behavior and social | NE 4 COVID-19  (por | idade especificos sdo | uso mais frequente de
Pandemic and | networking exemplo, promissoras rotas para | midia social/tecnologia
associations with distanciamento fornecer suporte | social infantil e uso de
anxiety DROUIN et al., 2020 social, mudangas | informativo e emocional | video/ telefonema
no status de | durante a crise. Reunir | infantil. Dessa forma, o
trabalho, ansiedade | recursos para promover | maior uso de

e uso de
tecnologia).

Trata-se de um
estudo  descritivo
cujos dados foram
coletados a partir
de um  breve
questionario  on-
line.

palestras e discussdes
com fontes confiaveis
pode ajudar a reduzir a

chance de um info-
démico, em que os
individuos sdo

inundados com falsos
rumores via midia.

tecnologias dos pais e
dos filhos  garantem
um suporte de
informagoes, fontes de
estudos que permitem
que a transmissdo de
mas  noticias  seja
realizada da melhor
maneira, sempre
respeitando o espago
da crianga, sua
individualidade e
corroborando, portanto,
a superagao de
eventuais processos de
luto.
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Tipo de

Nimero/ Titulo do Pais/ Base de dados/ estudo/ Nivel Estratégias/
. Periodico/ Autores/ caa e Objetivo/ Método Tratamento/ Principais resultados

Artigo Ano de evidéncia Intervengdes

(NE)

5. The use of | EUA Opinido de | O objetivo do | Eimportante aumentara | As  criangas  estdo
storytelling with autoridade artigo ¢ dissertar | comunicagdo com as | lutando para lidar com
grief reactions in | PUBMED/Medline respeitavel como a atividade | criancas e incluir | a perda da normalidade
children during the baseada na | de contagdo de | estratégias para reduzir | de suas vidas e o
COVID-19 pandemic | Journal of Psychosocial | competéncia historias pode | o estresse ¢ aumentar a | sentimento de luto
Nursing and Mental | clinica. auxiliar as criangas | resiliéncia. Contar | resultante Como a
Health Services quanto ao | historias permite | soliddo e o isolamento
NE 6 entendimento  do | encontrar estados | exigidos pelo
SULLIVAN, 2020 momento emocionais, o | distanciamento social

pandémico  bem
como as
consequéncias

trazidas por ele.

Trata-se de um
artigo de opinido
de autoridade
respeitavel.

desenvolvimento de um
vocabulario que permite
a auto representagdo, o
incentivo ao uso de
estratégias e a promogao
de um sentimento de
esperanga.

podem agravar o luto, é
importante aumentar a
comunicagdo com as
criangas e
incluir estratégias para
reduzir o estresse e
aumentar a resiliéncia.
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Tipo de

Nimero/ Titulo do Pais/ Base de dados/ estudo/ Nivel Estratégias/
. Periodico/ Autores/ caa e Objetivo/ Método Tratamento/ Principais resultados

Artigo Ano de evidéncia Intervengdes

(NE)

6. Informing Austria Opinido de | O objetivo ¢é | Como estratégias, o | Os quadrinhos podem
children Citizens autoridade ressaltar que as | autor relata que | ter varias formas de
efficiently to better | PUBMED/Medline respeitavel historias em transmitir  informagdes | transmitir uma
engage them in the baseada na quadrinhos sdo | precisas, confidveis e | mensagem forte e
fight against | PLOS Neglected | competéncia uma excelente acessiveis as criancas ¢ | complexa, permitindo
COVID-19 pandemic | Tropical Diseases clinica. ferramenta para | a chave em um | que a crianca entenda

GHIA et al., 2020

NE 6

ter efetividade na
comunicagdo de

luto com criangas.
Trata-se de um
artigo de opinido
de autoridade
respeitavel.

mundo afetado pelo
surto. E urgente que
envolvam as criangas
nesta luta mundial pela
saude.

sobre o luto, sobre a
transmissdao da doenga,
riscos de satde que
ultrapassam a barreira
da alfabetiza¢do e da
lingua.
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Tipo de

Nimero/ Titulo do Pais/ Base de dados/ estudo/ Nivel Estratégias/
. Periodico/ Autores/ caa e Objetivo/ Método Tratamento/ Principais resultados
Artigo Ano de evidéncia Intervengdes
(NE)
7. Maternal Italia Estudo com | O objetivo da | Foi realizada uma | Os resultados
distress/coping and delineamento pesquisa foi | pesquisa online que | mostraram que o0
children’s  adaptive | PUBMED/Medline néo- abordar os | avaliou o sofrimento | sofrimento materno ¢
behaviors during the experimental, impactos materno, enfrentamento | fator de risco para
COVID-19 Frontiers in Public NE 4 psicolégicos que a | materno, respostas | comportamento
lockdown: mediation | Health COVID-19 emocionais das adaptativo das
through  children’s desempenhou nas criangas e | criangas, sugerindo que
emotional PETROCCHI et  al, familias italianas. | comportamento ¢ necessario dar mais
experience 2020 Com enfoque nos | adaptativo infantil, bem | atencdo para grupos

efeitos na relacdo
materno-infantil.

Trata-se de um
estudo  descritivo
cujos dados foram
coletados a partir

de entrevistas
feitas pelos
pesquisadores.

como a exposicdo da
COVID-19.

vulneraveis como maes
e filhos. Ratifica ainda
que, em um contexto
de incerteza e
entremeado por
processos de luto, que
caracteriza a pandemia.
A comunicagdo entre
genitores e filhos ¢ de
extrema importancia.

44




Tipo de

Nimero/ Titulo do Pais/ Base de dados/ estudo/ Nivel Estratégias/
. Periodico/ Autores/ caa e Objetivo/ Método Tratamento/ Principais resultados
Artigo Ano de evidéncia Intervengdes
(NE)
8. Talking | Gra-Bretanha Opinido de | O objetivo do | A fim de garantir que a | Na tentativa de auxiliar
to children about autoridade estudo ¢ dissertar | comunicacdo seja | a comunicacdo de
illness and death of | PUBMED/Medline respeitavel sobre a | eficiente, os autores | noticias aos infantes,
a loved one during baseada na | necessidade de | recomendam que a | foi criada uma
the COVID-19 | The Lancet — Child & | competéncia comunicar as | comunicagdo deve ser | plataforma que auxilia
pandemic Adolescent Health clinica. criangas acerca da | adaptada de acordo com | profissionais de saude
COVID-19 e como | a idade da | e familiares a
RAPA; DALTON; | NE 6 abordar tematicas | crianga.Reitera que | transmitir informagoes
STEIN, 2020 de luto e auséncia | informacdes devem ser | as criangas quando um
de um ente | completas, concretas e | paciente estad grave ou
querido. especificas a fim de | veio a obito, usando
evitar interpretagdes | infograficos, por
Trata-se de um | incorretas ou  mal | exemplo.
artigo de opinido | entendidas. Afirmam

de autoridade
respeitavel.

ainda que ¢é necessario
maior apoio dos
profissionais de saude
no auxilio das familias.
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Tipo de

Nimero/ Titulo do Pais/ Base de dados/ estudo/ Nivel Estratégias/
. Periodico/ Autores/ caa e Objetivo/ Método Tratamento/ Principais resultados

Artigo Ano de evidéncia Intervengdes

(NE)

9. Consider EUA Opinido de | O objetivo do | Segundo a autora, contar | As historias permitem
storytelling to help autoridade artigo ¢ demonstrar | historias além de ser um | que as criangas se
children cope during | CINAHL respeitavel como o ato de | método antigo de estudo | comuniquem melhor,
COVID-19 baseada na | contar historias | proporciona beneficios | desenvolvem senso de
The Brown University | competéncia auxilia criangas no | como identifica¢do de | dominio e confianga,
Child and Adolescent | clinica. contexto da | estados emocionais, | que auxilia na
Behavior Letter COVID-19. desenvolvimento de | autodefesa e no ato de
NE 6 Trata-se de um | vocabulario de | evitar ou  resolver

SULLIVAN;
DYSZLEWSKI, 2020

artigo de opinido
de autoridade
respeitavel.

sentimentos, incentiva o

uso de estratégias e
promove resiliéncia e
esperanca.

conflitos. Além disso, o
artigo afirma que para
o enfrentamento do
luto, é preciso que as
criangas possuam
contato com
experiéncias de perda,
fato ocorrido com a
leitura da literatura,
bem como 0
aprendizado de novas
palavras que viabilizam
o ato comunicativo.
Por conta disso, contar
histérias  para  um
infanto torna-se uma
ferramenta importante
durante a COVID 19.
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Tipo de

Nimero/ Titulo do Pais/ Base de dados/ estudo/ Nivel Estratégias/
. Periodico/ Autores/ caa e Objetivo/ Método Tratamento/ Principais resultados

Artigo Ano de evidéncia Intervengdes

(NE)

10. Case report: | Espanha Relato de caso. O objetivo do | O artigo traz a | Nota-se que o
parental loss and estudo foi analisar | necessidade de incluir a | processo de
childhood grief | SCOPUS NE 5 o processo do luto | crianga no processo | enlutamento por perda
during  COVID-19 parental funerario, desde escolha | parental ja  possui
pandemic Frontiers in Psychiatry vivenciado por | de flores até caixdo. | grande impacto
uma crianga com | Entretanto, pelo | emocional. Tal fato,
SANTOS et al., 2020 0s estressores | contexto, o documento | associado a pandemia e
garantidos pelo | aborda o incentivo a | suas medidas sanitarias
contexto de | escrita de textos a serem | restritivas podem
COVID-19. lidos nos rituais, visitas | agravar o  quadro,
Trata-se de um | ao pediatrae urgindo de um
relato de caso de | neuropediatra para | remodelamento da
uma crianga de 11 | aliviar o sentimento de | equipe médica que

anos, recém-orfa
de pai, principal
provedor de renda
da casa, no inicio
da pandemia,
tendo, portanto, o
veloério dentro das
regulacdes

sanitarias.

culpa. Além disso,
terapeuta  ocupacional,
que também deve contar
com sua rede de apoio.
Em suma, uma equipe
multidisciplinar. Buscar
terapias que possam ser
feitas de forma remota,
além de medidas de
protegdo a saude mental
serem tomadas por parte
do setor publico.

acompanha as criangas,
buscando aprimorar o
ato comunicativo a fim
de evitar o
desencadeamento  do
luto complicado.
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Tipo de

Nimero/ Titulo do Pais/ Base de dados/ estudo/ Nivel Estratégias/
. Periodico/ Autores/ caa e Objetivo/ Método Tratamento/ Principais resultados

Artigo Ano de evidéncia Intervengdes

(NE)

11. “In the same | Portugal Opinido de | O objetivo foi | O artigo demonstra a | O artigo nota que o
storm, but not on the autoridade destacar desafios e | necessidade de se | dialogo é fator
same boat”: children | SCOPUS respeitavel necessidades  das | identificar precocemente | descomplicador de
grief  during  the baseada na | criangas enlutadas. | problemas relacionados | luto.  Além  disso,
COVID-19 pandemic | Frontiers in Psychiatry competéncia a sadde mental de | ressalta a importancia
clinica. Trata-se de wum | criangas em situacdo de | de demonstrar a
ALBUQUERQUE; artigo de opinido | risco (recém-orfas, por | diferengca do processo
SANTOS, 2020 NE 6 que aborda a | exemplo). Para | de enlutamento entre

diferenca do
processo do luto
infantil e adulto,
ressaltando  suas
peculiaridades.

identificar um possivel
processo de luto

desadaptativo em
criangas, primeiro deve-
se analisar 0

comportamento que néo
esteja relacionado a
perda (agressividade e
oposicdo). A falta de

rede de apoio do
cuidador, possivelmente
por

esgotamento emocional,
também pode influir em
um luto  suprimido
infantil. Como o luto
infantil é amadurecido
conforme o crescimento
cognitivo da crianga, as
manifestagdes frente a

adulto e crianga, ainda
que ambos estejam
submetidos a  um
processo de estressores
ambientais comuns.
Por fim, mostra que a
empatia e conexdo
podem se concretizar
caso haja a
comunicagao.
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essa adversidade podem
variar. Entretanto,é
imprescindivel o didlogo
e a conversa como O
ente  falecido. Em
paralelo, as escolas
devem ter informagdes e
estarem a par das
necessidades da crianga.
Por fim, ¢é preciso
quebrar a cultura do
siléncio.

Fonte: préprios autores.
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O Quadro 2 apresenta a descri¢cdo das quatro categorias temdticas, bem como a divisio dos estudos incluidos

nesta revisio integrativa entre as categorias temdticas que emergiram da anélise.

Quadro 2. Categorias tematicas da revisio integrativa (n=11), 2021.

Titulo da categoria Artigos Descricio da categoria

Ferramentas literarias como 5,6,9 Esta categoria engloba os estudos que apontam o uso da contagdo de histéria e da
mediadoras para uma comunicagdo literatura infantil como importantes mediadores na comunicacdo entre genitores e
efetiva profissionais da satide para com as criangas ¢ como o uso dessas ferramentas pode ter

impacto positivo no enfrentamento do luto das criangas durante a pandemia de COVID-19.

Comunicagdo efetiva em equipe 3,10 Esta categoria engloba das habilidades de comunicagdo aplicadas em CP e da abordagem
interprofissional multidisciplinar e remota na comunicagao entre profissionais da satde para com as criangas
e como o uso dessas ferramentas pode ter impacto positivo no enfrentamento do luto das
criangas durante a pandemia de COVID-19

Ferramentas tecnologicas e a 4,8 Esta categoria engloba os estudos que apontam propostas do uso das redes sociais e 0 uso
interface com a comunicagéo de plataformas digitais como mediadores na comunicagao entre genitores, profissionais da
satde e criangas, além de como o uso dessas ferramentas pode ter impacto positivo no
enfrentamento do luto das criangas durante a pandemia de COVID-19

Barreiras a serem vencidas 1,2,7,11 Esta categoria engloba os estudos que abordam as barreiras encontradas pelos

para uma comunicagao profissionais da satide e genitores para que se faga uma comunicagéo efetiva para com as

satisfatoria criangas, sendo elas o uso de mascaras, uso de linguagem e técnicas inadequadas para o
publico infantil, o estresse materno causado pelo estado de pandemia e a cultura do
siléncio.

Fonte: préprios autores
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DISCUSSAO

A discussio dessa revisio dar-se-i através do detalhamento

das seguintes categorias tematicas:

Ferramentas literarias como mediadoras para uma comunica-

cao efetiva

Para esta categoria foram identificados trés artigos, a qual in-
clui os documentos 5, 6 € 9. O conteddo dos trabalhos engloba estudos
que apontam a literatura infantil e a contacdo de histérias como im-
portantes mediadores na comunicacio entre genitores e profissionais
da satde para com as criancas e como o uso dessas ferramentas pode
ter impacto positivo no enfrentamento do luto das criancas durante a
pandemia de COVID-19. Ainda, pode-se observar que os trés estudos
dessa categoria trazem a contac¢do de histéria como a principal forma
de desenvolvimento e expressio das emocdes no cendrio atual.

Os impactos da pandemia serdo sentidos de forma distinta en-
tre os diferentes grupos populacionais e, entre eles, um grupo que
enfrentard desafios adicionais para compreender e absorver todas as
mudancas ocorridas no mundo so as criangas. Por isso, faz-se neces-
sdrio reconhecer e tratar as sensa¢des de perda e luto enfrentadas pe-
las criancas que estdo vivendo essa situacio em virtude da COVID-19
(SULLIVAN; DYSZLEWSKI, 2020).

No contexto atual de bloqueio e restri¢io de movimentos, as
criancas tém acesso restrito a socializacdo, brincadeiras e até mesmo
ao contato fisico, essenciais para seu bem-estar e desenvolvimento
psicossocial. Esse sentimento de solidio estd intrinsecamente rela-
cionado com o aumento do percentual de criancas com transtornos

de ansiedade ou depressivos; além de que algumas criangas vivenciam
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uma ansiedade adicional com a separac¢io de seus pais ou cuidadores
que se infectam com o Coronavirus e ficam internados e/ou evo-
luem para o 6bito. Desta forma, o isolamento e a perda impactam
diretamente na saide mental principalmente entre as criancas pe-
quenas, possivelmente como resultado de tensdes em seu ambiente
doméstico, perdas e todas as mudancas que impactam o seu cotidia-
no (STEPHENSON, 2021). Com a intencio de abordar os efeitos da
pandemia na vida das criancas e pensando em estratégias para lhes
proporcionar bem-estar, Fundo das Nacdes Unidas para a Infancia
(UNICEF) em conjunto com a CHILDLINE criou um manual forne-
cer aos pais, cuidadores, pessoas de apoio, e as proprias criancas e
adolescentes, uma ferramenta que lhes permitird compreender o que
é COVID-19 e como pode ser prevenido, ajudando-os a controlar o
estresse, o medo e a ansiedade relacionados e reconhecer o aumen-
to do risco de violéncia, o que pode ajudi-los a permanecer seguros
(UNICEF, 2020).

Sob o0 mesmo 4ngulo, a solidio e o isolamento exigidos pelos
protocolos do distanciamento social como importante barreira na
elaboracio do luto infantil. Na vigéncia do isolamento, as criangas sdo
impedidas de frequentar os locais ptblicos ou visitar pessoas que esta-
vam habituadas a se relacionar frequentemente, somado com as mu-
dancas nos rituais envolvidos no processo de despedida de familiares
que morrem em decorréncia da COVID-19 (SULLIVAN, 2020). Des-
ta forma, a morte, o luto e a perda sio situacdes possiveis e factiveis
para a crianga, que pode ter seus sonhos, projetos e relacionamentos
rompidos repentinamente em sua vida. Diante dessas mudangas, as
manifestacoes relacionadas a perda - sentimentos, questionamentos e
expressdes — impactam na saide mental e no processo de elaboracio
do luto, aumentando os riscos de respostas de luto complicadas e pro-
longadas. Resultados de uma pesquisa apontam que as mudancas nos
servicos de saude interromperam a capacidade de oferecer suporte
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emocional, levantando preocupagdes para as consequéncias em longo
prazo como, por exemplo, a existéncia de uma epidemia silenciosa de
dor que ainda nio foi percebida (PEARCE et al., 2021).

Sobre isso, um estudo de revisio sistemdtica sobre o impacto
da pandemia na satide mental das criancas (MEHERALI et al., 2021)
concluiu que o estresse, a preocupacio, a impoténcia e os problemas
sociais/familiares contribuiram para uma piora na saide mental e
afetaram negativamente as experiéncias comportamentais e emocio-
nais das criancas. A terapia expressiva surge como importante meca-
nismo para assistir criancas que vivem cendrios ameacadores ji que,
por meio dela, a crianca se sente segura o suficiente para experimen-
tar todo o seu alcance emocional (HOMEYER; DEGRANCE, 2005).

Nesse sentido, a contacdo de histéria apresenta-se como im-
portante ferramenta no processo de amadurecimento cognitivo e
enfrentamento do luto pelas crian¢as durante a pandemia. Ambos
os estudos trazem os contos como a mais antiga forma de ensino,
sendo que seus beneficios incluem, além da identificacdo dos estados
emocionais da crianca, também promove um senso de esperanca que
pode diminuir a ansiedade infantil e desviar a aten¢io da crianca para
uma perspectiva mais positiva em relacio ao atual cendrio mundial.
Sob esse angulo, essa terapia ajuda as criancas a organizar seus senti-
mentos de uma forma mais prazerosa, proporcionando-lhe momen-
tos de anilise, 16gica e percepgio sensorial (SANTOS, 2016). Assim,
as histérias podem ser fonte de prazer para as criancas tanto pelo
ouvir quanto pelo o significado que eles podem trazer. Prazer produz
alegria e alegria é terapéutica (BARNATO et al,, 2017).

O termo biblioterapia refere-se ao processo em que se inclui a
leitura de livros que auxiliam as criancas a pensarem, entenderem e
trabalharem suas preocupacdes praticas, emocionais, espirituais e so-

ciais. Pela criacio de um ambiente seguro, esses livros podem facilitar
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a crianca em seu entendimento e trazem-na indiretamente para mais
proéximo de assuntos sensiveis que poderiam ser percebidos como
ameacadores. Ainda, os livros também sdo uteis para os familiares
j4 que, ndo raro, os pais tém dificuldades em abordar assuntos difi-
ceis com seus filhos como, por exemplo, o luto. Assim, livros podem
fornecer a linguagem que os pais necessitam para explicar tépicos
dificeis permitindo que a crian¢a compreenda a mensagem de forma
clara. Destarte, parte do desenvolvimento infantil sauddvel inclui a
tarefa de aprender sobre a morte e processar a realidade ao seu redor
por mais dificil que ela seja e, por isso, nio se deve usar eufemismos
ou linguagem figurada quando conversar com a crianca sobre isso, ji
que essas figuras de linguagem podem causar confusio e pouca com-
preensio da mensagem pela crianca (ARRUDA-COLLI; WEAVER;
WIENER, 2017).

As histérias em quadrinhos sio uma importante ferramen-
ta educacional, uma vez que contribuem para a melhoria geral no
envolvimento da comunica¢io. Ler histérias em quadrinhos é uma
forma de brincar e isso é um momento exclusivamente da crianca,
sendo fundamental para todo o seu desenvolvimento cognitivo As
metaforas e linguagens empregadas nos quadrinhos sdo importantes
ferramentas para transmitir mensagens fortes e complexas de uma
forma acessivel e ndo ameacadora, como a pandemia de COVID-19.
Quando se brinca, a crianca é capaz de aprender os conceitos de bem
e mal em suas vivéncias e passar por essas experiéncias torna-se sig-

nificativo para o desenvolvimento cognitivo (SANTOS, 2016).

Assim, por meio do uso de instrumentos lddicos, as criancas
fazem comparacdes entre as histérias contadas e a perda de seus entes
queridos, além de promover sensacio de seguranca durante a brin-
cadeira. O brincar tem uma importincia crucial para o desenvolvi-

mento infantil, j4 que consegue estimuld-la a se organizar no tempo e
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treinar suas habilidades motoras e psiquicas. Desta forma, ao utilizar
este recurso, a crianca consegue criar uma bolha lddica em sua volta,
onde se sente segura e acolhida pelo magico, além da identificacio
com as histérias e personagens e experiéncias vividas, o que contri-
bui para o enfrentamento de eventos dificeis em um espaco onde ela
se sinta acolhida (YOGMAN et al., 2018).

Mediante o exposto, para uma comunicac¢io eficaz e uma boa
compreensio do processo de luto pelas criancas durante a pandemia
de COVID-19, é preciso a atuacio de uma equipe interprofissional.
Tais aspectos serdo abordados e detalhados na categoria temadtica a

seguir.

Comunicacio efetiva em equipe interprofissional

Englobando os artigos 3 e 10, esta categoria temdtica aborda
os aspectos de uma comunicacio efetiva em equipe multidisciplinar,
por meio da aplicacio das habilidades de comunicacio trabalhadas
em CP pela equipe de saude designada ao atendimento da crianca
durante o periodo de pandemia. Além disso, esta categoria também
traz o remodelamento da equipe interprofissional e das ferramentas
utilizadas por ela com intuito de melhorar a comunicag¢io entre pro-

fissionais da satide para com as criangas.

As equipes de CP devem expandir seu treinamento e habilida-
des em comunicacio para ajudar as familias no didlogo com as crian-
cas na abordagem de temas inerentes a pandemia, como por exemplo,
as mortes em massa, a busca pela possivel cura para a COVID-19, no-
¢oes de medidas de prevencio e o luto pela perda de um ente querido.
Para tal, o estudo ressalta que principios fundamentais dos CP devem
ser usados em seus didlogos como forma de trazer conforto as crian-
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cas e suas familias, sendo estes os principios: honestidade e confian-
¢a; auto-compaixdo; seguranca; sensibilidade; conexio; preparac¢io;
senso de comunidade; morte como parte do ciclo da vida; e o legado.

Os CP compreendem uma abordagem de assisténcia ao pacien-
te sem possibilidades de cura, com o objetivo de proporcionar-lhes
uma melhor qualidade de vida, a partir, essencialmente, de uma boa
comunicagio, sobretudo no campo do cuidado ao paciente terminal,
visando compreender o paciente e contempld-lo como um ser inte-
gral. Dessa forma, a comunicagio representa uma estratégia de suma
relevancia para a pratica dos CP e, quando subsidiada por uma relacio
de atitude, cooperacio, sentimento e sensibilidade, este instrumen-
to é um importante impulsionador da relacio entre os profissionais
de satide e o paciente, bem como para melhor compreensio da real
situacio que as partes envolvidas estdo experienciando (ANDRADE;
COSTA; LOPES, 2013).

A comunicacio adequada é considerada um método funda-
mental para o cuidado integral e humanizado, pois, por meio dela,
é possivel reconhecer e acolher, empaticamente, as necessidades
do paciente, bem como as de seus familiares (ANDRADE; COSTA;
LOPES, 2013). Protocolos como o COMFORT Communication Project
tém sido desenvolvidos como forma de sistematizar o processo de
comunicag¢io entre o profissional de satde e seus interlocutores no
que diz respeito a abordagem de t6picos sensiveis. COMFORT é um
acrénimo para communication (comunicacio), orientations and options
(orientac¢do e op¢des), making meaning (criando significados), family
(familia), openings (abertura), relating (identificacio/vinculo) e team
(equipe). O protocolo trata de uma entrevista semi-estruturada va-
lidada e aplicada por equipes de CP e héspice durante a entrega de
informacdes para os pacientes e seus familiares, desde o momen-

to do diagndstico da doenca até o processo de morte e luto (WIT-
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TENBERG-LYLES; GOLDSMITH; RAGAN, 2010). Estudos apon-
tam que o uso do COMFORT gera maior engajamento na conversagio
e entendimento da realidade pelos pacientes e seus familiares (WIT-
TENBERG-LYLES; GOLDSMITH; PLATT, 2014, WITTENBERG;
REB; KANTER, 2018). O método esta atualizado com médulos que
envolvem populacdes especificas, incluindo a populacido pedidtrica e,
portanto, infere-se que sua aplicacdo na comunica¢io com criangas
sobre o luto durante o periodo de pandemia também se mostraria

benéfica.

Uma pesquisa realizada por Santos et al. (2020) traz a descricdo
do caso clinico de uma menina de 11 anos encaminhada a um servico
de psiquiatria por sua neurologista devido a problemas de relaciona-
mento e tristeza, iniciados apds a internacio de seu pai em unidade
terapia intensiva apés o mesmo sofrer um infarto agudo do miocar-
dio. O pai da paciente em questio viria a 6bito duas semanas apds a
declaracio de estado de emergéncia em Portugal. Devido ao estado de
pandemia, os cuidados oferecidos pela equipe foram mantidos por te-
lefone, quando, gradualmente, a paciente externou sua preocupagio
e ansiedade no que diz respeito ao seu futuro sem seu pai, a situagio
financeira da familia, e o bem estar de sua mie e irmis - todos esses
sentimentos agravados devido ao estado de incerteza e calamidade
trazidos pela situacdo sanitaria global vivida. O estudo aponta vérias
atividades promovidas pela equipe para que a comunicacio profis-
sional-paciente/familiares nio fosse interrompida e continuasse a
ser efetiva, sendo a mais expressiva a continuacio dos encontros por

meio de ligacdes telefonicas, ou seja, o servico de telemedicina.

Maldonado (2016) define telemedicina, em sentido amplo,
como o uso das tecnologias de informac¢io e comunicacio na sau-
de, viabilizando a oferta de servicos ligados aos cuidados com a
satide (ampliacdo da atencido e da cobertura), especialmente nos
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casos em que a distancia é um fator critico. A telemedicina vem
sendo vista como uma ferramenta importante para o enfrenta-
mento dos desafios contemporaneos dos sistemas de saide uni-
versais e, em face da pandemia da COVID-19 e do concomitan-
te isolamento social com restri¢cdes 2 mobilidade, passando a ser
vista como um instrumento importante na prestacio de servicos
de saide (MALDONADOQO; CRUZ, 2021). No Brasil, o servico de
telemedicina estd autorizado temporariamente desde abril do ano
de 2020 por meio da Lei 13.989/20, mas apenas durante a pande-
mia da COVID-19 (BRASIL, 2020). Entretanto, a implementacio
e regulamentacio permanente da telemedicina em territério na-

cional vém sendo discutidas desde 2002.

Em comparacio com outras especialidades médicas, a Psiquia-
tria assume uma posicdo privilegiada para uma abordagem clinica re-
mota, tendo em vista que a esta é amplamente baseada no didlogo e
observacio clinica. Gracas a essa boa adaptacio, portanto, o servico
de telepsiquiatria teve sua aplicacio amplamente impulsionada desde
o inicio da pandemia do novo coronavirus (PEREIRA; MOTA; PAIS,
2021). Estudos apontam para niveis altos de satisfacdo de pacientes
e seus familiares, incluindo pacientes pediatricos, quanto as terapias
aplicadas durante as consultas por telepsiquiatria (CHEN et al., 2020;
PALACIO-ORTIZ et al.,, 2020; DOYEN et al., 2018)., Cabe destacar
o estudo conduzido por Chen et al. (2020) que concluiu que as ferra-
mentas e atividades que ji eram usadas pelo servico de telepsiquia-
tria antes da pandemia nio precisaram sofrer alteracdes e nem novas
abordagens precisaram ser criadas para poderem ser utilizadas du-
rante a pandemia, pois as dificuldades que foram encontradas foram
contornadas com criatividade e habilidade pelos profissionais. Assim,
as ferramentas de trabalho puderam permanecer as mesmas sem que

a eficiéncia do servico fosse afetada.

58



Mediante ao exposto, é evidente que a tecnologia pode ser usa-
da como mediador de grande valor para superar as barreiras impostas
pela pandemia da COVID-19 e para melhor entendimento e instru-
¢do de como criangas, genitores e profissionais podem dialogar sobre
o luto. Tal importancia serd detalhadamente discutida na categoria
temadtica a seguir.

Ferramentas tecnoldgicas e a interface com a comunicacio

Essa categoria temadtica refere-se aos artigos 4 e 8. Tais docu-
mentos abordam os impactos da tecnologia, das redes sociais e das
plataformas digitais na superacio de crises e sugere formas de abor-
dar a crianca para a comunicacdo sobre o luto. Além disso, relatam o
uso da tecnologia para garantir a aproximacdo de pais e filhos, bem
como métodos com os quais os profissionais de saide podem auxiliar
na comunicac¢io sobre a morte com as criangas, utilizando como base

as ferramentas tecnolégicas.

O uso das midias sociais pode ser compreendido como um
processo terapéutico, haja vista que o isolamento social inibiu o ato
comunicativo realizado de forma presencial (CREPALDI et al., 2020).
Essas ferramentas sio também uma forma de disseminacao de infor-
macoes pelos profissionais de saide no tocante a elucidar compor-
tamentos e atualiza¢des do virus Sars-Cov-2. Durante o periodo de
isolamento social observou-se o aumento dos sintomas de ansiedade
tanto nos genitores como nos filhos, e foi possivel notar como as
tecnologias conseguiram ser um meio de reducio desses sintomas,
uma vez que permite a realiza¢io de contato, aproximacio de lacos e
apoio nesse momento de crise (WANG et al., 2020). Além disso, ten-
do em vista o aumento do uso dessas ferramentas por responséaveis e
filhos, seria possivel realizar campanhas direcionadas ao puiblico para

garantir suporte emocional mais direcionado para criancas.
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A comunica¢io adequada com a crianca sobre a morte é im-
portante para garantir sua satide psiquica a longo prazo. Para tanto, a
equipe de satide deve analisar esse publico, considerando sua idade de
desenvolvimento cognitivo, a fim de desenvolver o didlogo sobre esse
tema no ambito familiar (ANDRADE; COSTA; LOPES, 2013). Crian-
cas com até trés anos conseguem sentir a falta, mas niao compreendem
amorte em si, no seu sentido de irreversibilidade (SOCIEDADE BRA-
SILEIRA DE PEDIATRIA, 2020). Por isso, a importancia de explicar
sobre a morte, sem a utilizacio de eufemismos ou estratégias que difi-
cultam a clareza da informacio, pois caso a mensagem n3o seja correta-
mente transmitida, a crianca tirard suas proprias conclusdes, podendo
culminar em um luto complicado (SOUZA; GEREMIAS, 2021). Nesse
contexto, é preciso que os pais pecam ajuda aos profissionais de sad-
de sobre formas de como explicar para a crianca sobre a morte. Por
conta disso, uma plataforma digital foi desenvolvida para auxiliar essas
familias. A plataforma disponibiliza guias que orientam como devem
ser realizadas as ligacdes aos parentes de vitimas fatais da COVID-19.
Desse modo, questiona-se o vinculo do paciente morto com a crianga
e, sio sugeridas frases aos responséveis para que consigam informar os
infantes acerca do fato (SILVA et al,, 2021).

Dessa forma, evidencia-se que o contexto pandémico é carac-
terizado, sobretudo, pelas perdas repentinas e distanciamento social
(FERGUSON et al., 2020). Os impactos psiquicos podem ser signifi-
cativos no publico infantil, os quais manifestam alteracdes de humor,
medo e ansiedade. Além disso, nota-se que esse publico sofre com
as alteracdes psicoldgicas manifestadas pelos pais e a crise financeira
enfrentada decorrente do momento sanitdrio (SINGH et al., 2020).
E possivel evidenciar que as criangas estio em posicio de suscepti-
bilidade e, em decorréncia do tabu acerca do processo da morte, sio

inibidas de vivenciarem seu enlutamento de forma sauddvel por au-
séncia de didlogo efetivo (YAMAURA; VERONEZ, 2016).
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Como forma de contornar tais empecilhos, uma revisio inte-
grativa realizada por Aydogdu (2020), aborda sobre o uso da tecnolo-
gia como forma de prestacio de servicos psicoldgicos as criancas, por
meio de atendimentos remotos, como a telemedicina e a telenferma-
gem (LIMA, 2020). Ademais, o relato de experiéncia de Lysakowski,
Machado e Wyzykowski (2020) aborda o uso de aplicativos de men-
sagem pelas equipes de saude a fim de humanizar a abordagem da
comunica¢io sobre a morte, buscando uma aproximacio da familia
com o ente perdido. Permitir que mensagens de dudio sejam grava-
das em fitas ou dispositivos de armazenamento de dados (tais como
pendrives) para que sejam postas no caixdo garantem igualmente a
criacdo de um vinculo da familia com o ente perdido (WANG et al,
2020), o que denota a tecnologia atuando em favor da superacio do

luto, sobretudo, infantil.

Além disso, as midias e plataformas digitais podem ser uti-
lizadas, inclusive, de modo a reduzir os episédios de ansiedade
e amenizar sentimentos ruins advindos do contexto pandémico
(SINGH et al.,, 2020). Assim, féoruns digitais é uma alternativa para
garantir a intera¢io social das criancas sob a supervisio de um
adulto, conforme sugerido pela OMS em um documento elabora-
do com essa finalidade (OMS, 2020). Paralelamente, uma cartilha
elaborada pela FIOCRUZ ressalta os beneficios que a tecnologia
pode trazer no processo de superacio de crises, ressaltando a im-
portancia de o adulto monitorar e controlar o tempo de uso pelo
infante (FIOCRUZ, 2020). De acordo com o documento da insti-
tuicio Fiocruz, o uso das telas tem contribuido com a interacio
social e afetiva das criancas, mesmo que seja primordial a vigi-
lancia na sua utilizacdo. Os responsiveis podem tentar utilizar as
plataformas digitais como estratégia para estabelecer uma comu-

nicacio efetiva com as criancas (SILVA et al., 2021).
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Desse modo, tendo em vista o impacto da tecnologia no au-
xilio para a superacdo do enlutamento, fatores ainda persistem no
tocante ao fornecimento de apoio efetivo frente a situacio de perda.
Assim, a existéncia de barreiras na comunicacio com o infante ganha
relevancia, uma vez que dificulta o ato comunicativo e o processo
terapéutico. Por isso, a andlise dos fatores que se configuram como
barreiras e a discussio de estratégias que podem contribuir para su-

pera-las sio de grande importancia.

Barreiras a serem vencidas para uma comunicacao satisfatéria

Essa categoria temdtica contempla os artigos 1, 2, 7 e 11 que
tratam de estudos os quais descrevem as dificuldades encontradas pe-
los profissionais de saide e pelos responsaveis na comunicacio eficaz
para com as criancas, abordando o uso de madscaras, o uso de lingua-
gem e estratégias ineficientes com as criancas, o estresse das maes em
virtude do contexto de pandemia e a manutencio cultural do siléncio.
Nesse sentido, os artigos ressaltam que a falta de uma comunicagio
efetiva com as criancas, o siléncio, os eufemismos e o nio esclarecer
o luto para a crianga apresentam-se como barreiras na comunicacio

de mads noticias, sendo extremamente prejudicial.

No contexto de pandemia, diante de diversas mudancas na ro-
tina, tem ocasionado muitas incertezas sobre o futuro e as perdas de
familiares, tornando-se fundamental que se estabeleca com a crian-
¢ca momentos de conversas seguras e claras que permitam que ela
se expresse, questione, sinta-se triste, mas também acolhida. Dessa
maneira, estratégias como brincadeiras lddicas, histérias em quadri-
nhos, jogos e contacio de histérias sio mecanismos facilitadores na
comunica¢io de mds noticias e facilitadores para o processo de luto
infantil, assim como também auxiliam no desenvolvimento emocio-
nal infantil (SILVA et al., 2021).
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Estabelecer uma comunicacio efetiva, de maneira clara e
transparente com as criancas é importante para que nio se sintam
preocupadas ou assustadas diante de uma situacio que envolva a
morte de um ente querido. Ressalta-se que a auséncia de conversas
com enfoque nos sentimentos e na ansiedade das criancas dificul-
ta que se expressem e tenham uma comunica¢io adequada com os
familiares. Em consequéncia disso, as criancas evitam compartilhar
seus sentimentos, medos e frustracoes, lidando sozinha com todos os
sentimentos dificeis envolvendo a perda e a soliddo criando barrei-
ras na comunicacio e também barreiras emocionais (DAGOSTINI;
FINGER, 2018).

O uso de miscara facial por profissionais da satide do setor pe-
didtrico representa um desafio, pois esses profissionais contam com
a expressdo facial para interagir com as criancas. Como forma de
compensar essa dificuldade, os profissionais optam por estratégias
de comunicacdo nao verbal, ou utilizar mdscaras ilustradas ou trans-
parentes. Os profissionais também sugerem a estabelecer conversas
adequadas 2 idade, humor e tom de voz (SHACK et al., 2020). Dessa
forma, uma reflexdo teérica publicada em 2020, ratifica que a manei-
ra como o comunicador ird transmitir a mensagem para a crianca é
fundamental na forma como ela ird processar a informacio, sendo
que um olhar atento, com carinho, disponivel para a escuta sdo estra-
tégias para se ter uma melhor compressdo. Isso ocorre especialmente
em relacdo a comunicacio de mis noticias, contribuindo para aliviar
sintomas de ansiedade e depressio infantil (SHACK et al., 2020; SIL-
VA, etal., 2020).

O estresse materno pode afetar diretamente os filhos ainda
pequenos que estdo inseridos no contexto da pandemia, de forma
que as emocdes da mie sio percebidas e sentidas pelas criancas. Nao

obstante, o estresse materno pode contribuir para que as criancas ex-
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perimentem emocgdes negativas, que sio externalizadas como raiva,
ansiedade e depressio. E importante apoiar os pais durante o peri-
odo de pandemia, fornecendo-lhes informacoes adequadas para sa-
ber como administrar o relacionamento com seus filhos, de forma
a diminuir seu nivel de angustia e assim melhorar sua capacidade de
enfrentamento (PETROCCHI et al., 2020). Estabelecer um relacio-
namento sauddvel no ambiente domiciliar pode ajudar as criancas a
lidar com as situacdes de isolamento impostas pela pandemia com

maior seguranca

Um didlogo bem estabelecido é um fator descomplicador do
luto, especialmente quando envolve ter que comunicar a uma crian-
¢a. Quando o adulto nio é claro na forma de comunicar o luto, pode
contribuir na formacio de criancas que ndo aprendem a lidar com
as emocdes, sobretudo a dor emocional. Dessa forma, os genitores
ao realizar apoio moral, comunicar de forma clara sem eufemismos,
respeitando a idade cognitiva da crianca, favorece um quadro de
equilibrio emocional e psicoldégico, quebrando com a cultura do si-
lIéncio e os obstidculos de uma comunicacio nao efetiva. Para facilitar
a comunicacio com a crianca, os adultos podem adotar estratégias
de comunicacio utilizando meios lddicos e de forma interativa, a
criacdo e a contacdo de histérias vao ser aliados para abordar sobre
temas envolvendo, sobretudo a perda e o luto (ALBUQUERQUE;
SANTOS, 2020).

Portanto, a superacio das barreiras na comunicacio do luto
com as criancas é um processo em que o didlogo aberto, a forma
como é abordado as més noticias vao refletir como a crianca se sente,
e como também como elabora seu luto e sua percep¢io sobre a perda
de um ente querido, especialmente no contexto pandémico.
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CONCLUSAO

Esta revisio integrativa, realizada acerca das formas de comu-
nicacdo sobre o processo do luto infantil no contexto da pandemia,
mostra que a boa comunicacio e clareza sio imprescindiveis para a
elaboracio do luto pela crianca, bem como o entendimento do atual
cendrio pandémico. Com esses resultados, o estudo permitira o apri-
moramento do cuidado com o infante frente a uma situacio de perda
no dado contexto sanitdrio, considerando suas caracteristicas sociais,

epidemioldgicas e econdmicas.

Nesse sentido, os estudos selecionados para esta revisdo focam
em um ato comunicativo compativel com o momento cognitivo pue-
ril, respeitando suas limitacdes e diferencas, utilizando como ferra-
mentas para dinamizar o processo de comunicacio principalmente, as
tecnologias e a abordagem interdisciplinar. Contudo, evidenciou-se a
escassez de pesquisas a respeito da temdtica, o que refor¢a a urgéncia
de se realizar mais estudos que abordem a respeito da comunicac¢io

sobre o luto com o publico infantil.

Considerando os dados atuais, evidencia-se a necessidade de
esforcos sociais, politicos e educacionais no tocante ao desenvolvi-
mento psiquico saudédvel dos infantes. Assim, espera-se que com o
estudo realizado seja possivel conhecer as facetas do ato comunica-
tivo e sua imprescindibilidade no crescimento da crianca, a fim de
aperfeicoar a comunicacio e garantir o enlutamento saudével, sobre-

tudo no contexto pandémico hodierno.
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INTRODUCAO

Tem-se que crianca é aquele individuo de pouca idade, o qual
é dependente de um responsavel pela sua formacio plena (psiquica,
emocional, fisica, etc.). Freud (1915) ressalta que o luto é um proces-
so longo e penoso, o qual a tristeza é caracteristica desse periodo em
que os pensamentos sio envolvidos acerca do objeto de amor que foi
perdido. Pode-se ressaltar que desde a mais tenra idade, as criancas
vivenciam um processo de luto quando perdem algo ou alguém ama-
do, o que explicita a ideia de que o luto ocorre quando ha perda real
do objeto de amor. Para Trapp e Santos (2018), na realidade infantil,
essa informacido ndo é processada no mesmo instante, pois é neces-
sdrio que haja um processo diferenciado para que a crianc¢a venha a
aceitar esse fato. A crianca quando sujeita a situacdes complexas -

como, por exemplo, o acometimento de alguma doenca rara ou um
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cancer - e carecem de zelo especial, segundo Tinoco e Franco (2011),
necessitara de reequilibrio e recuperacio envolvendo o luto, seja pe-
las modificacdes, separacdes e outras perdas.

Xavier e Nunes (2015) destacam em seu estudo que, para com-
preender a crianca, devem ser realizados estudos tomando-as como
ponto de partida e tendo a observagio como método de investigacio,
uma vez que este tipo de anilise é essencial para entender mais sobre
as fases que a tornard um adulto, para que assim seja possivel inter-
pretar suas expressdes e atitudes em meio social e individual, sem in-
terferéncia de um raciocinio dos mais velhos que vivem ao seu redor.
Desse modo, os estigios do desenvolvimento infantil sio manifestos
por etapas sucessivas, as quais podem ser identificadas como impul-
sivo-emocional (emotiva), sensério-motor (exploratéria), persona-
lismo (formacdo da personalidade), categorial (aspecto cognitivo), e
por fim, a adolescéncia (afirmacio e identidade). Além disso, para es-
ses autores, destaca-se a importancia dos momentos conflituosos, em
que emocdes recebem certo protagonismo, fazendo-se fundamental

para compreender tanto a fisiologia quanto o psiquico do ser infantil.

John Bowlby (1998) descreve a perda como o sofrimento vi-
venciado pelo individuo no momento da partida de um ente querido
para si e o seguimento de estados subjetivos que se relacionam ao en-
lutamento. Além disso, na ocasido em que se descobre o cincer infan-
til, ocorre uma intensa e acelerada modificacio na dindmica cotidiana
de toda a familia, em que tem-se o enfrentamento de uma pesada
rotina hospitalar, que é constantemente rodeada por desconhecidos
em um lugar diferente expondo a crianca a inimeros exames e pro-
cedimentos inconvenientes, que em conjunto, esses fatores afetam
a capacidade de compreensio cognitiva de todas as faixas etdrias da

familia e a percepcdo de risco assola as criancas.

Elisabeth Kiibler-Ross (1969), traz as cinco etapas que envol-
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vem o luto, sendo elas negacido, raiva, barganha, depressio e acei-
tacdo, as quais podem ocorrer de maneira simultinea, alternada, e
também, tais etapas podem ser reincidentes. Também, pode-se con-
siderar que as etapas do luto nio sio inflexiveis tanto para os adultos,
quanto para as criancas, isto é, cada um possui sua particularidade e,
num cendrio de perda, é similar fazendo-se necessirio a consideracio

do luto como um processo e um caminho em linha reta ou fixo.

Mediante um cendrio mais atual, o luto tem sido vivenciado
por muitas pessoas partir da pandemia de 2020 - causada pelo virus
responsavel pela Sindrome Respiratéria Aguda Grave do Coronavi-
rus 2, que mundialmente ficou conhecida como COVID-19 - e tem
tomado uma grande atencdo pois, tem acarretado varias mortes e di-
versos danos sociais e econémicos em uma escala mundial. Tal virus
ocasiona diversos problemas respiratérios e trombéticos os quais po-
dem evoluir para sindromes graves e culminar em morte, sendo isso
mais frequente em pessoas idosas. Segundo a Organizacio Mundial
de Satide (OMS) (OMS, 2021), o virus teve sua primeira infec¢io na
cidade de Wuhan na China e em junho de 2021 tem-se mais de 170
milhoes de casos confirmados no mundo; no Brasil, foram registra-
das mais de 450 mil mortes, 0 que nos mostra que o luto durante a
pandemia estd fronteirico as familias brasileiras e, consequentemen-
te, as criancas dessas familias que passam por isso também.

Nos tempos pandémicos atuais, também vém sendo observado
o luto antecipatério que se refere as varias manifestacoes de luto que
podem ocorrer, como por exemplo, um microempreendedor ou co-
merciante percebe que existe uma grande possibilidade de faléncia de
seu empreendimento devido a crise econdémica que vem sendo acen-
tuada pela pandemia; ou, contextualizando ao nosso estudo, comegar
a viver o luto antes da perda real de algum querido ou um familiar que

tem o diagnéstico de uma doencga critica como de um paciente onco-
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légico. De maneira geral, a maioria das pessoas abrangidas por qual-
quer circunstancia critica vivenciam mudancas emocionais, precisando
assim, adaptar-se a nova condicio de vida, o que pode trazer a tona
o sentimento de impoténcia e a perda da esperanca no amanhi. De
acordo com Cherry (2020), na era COVID-19, um dos desafios a ser
enfrentado no luto é o isolamento necessario e o distanciamento social,
0 que torna esse processo uma experiéncia isoladora; e, com pacientes
oncoldgicos, nio é diferente, pois, devido a gravidade da doenca, as

atencoes siao redobradas tornando tudo ainda mais solitrio.

Atrelado a isso, segundo Freud em Luto e Melancolia, o luto é
uma resposta a perda de um ente querido e/ou uma resposta a perda
de alguns conceitos abstratos que substituiram o ente querido, como
pais, liberdade ou ideais. Nesse sentido, criancas com cancer colo-
cadas em quarentena por precaucio/suspeita da COVID-19 podem
apresentar transtornos de saide mental, como ansiedade, estresse
agudo e transtornos de adaptacdo. A separacdo dos pais, o estigma, o
medo de doencas desconhecidas e o isolamento social podem ter efei-
tos psicoldgicos negativos nas criancas. Estudos tém mostrado que
mesmo depois de meses e anos, os efeitos psicoldégicos negativos do
isolamento podem ser detectados, dentre eles tem-se os seguintes re-
sultados: em comparacio com criancas nio isoladas, a pontuacio mé-
dia de estresse p6s-traumaitico de criangas em quarentena aumentou
quatro vezes; e 30% das criancas em quarentena atendem aos critérios
de estresse pés-traumadtico (IMRAN et al,, 2020).

Dessa forma, surgem os cuidados paliativos a fim de tornar o
processo de luto vivenciado pela crianca com cincer menos confli-
tuoso e doloroso. Hennemann-Krause (2014) descreve que os cuida-
dos paliativos para criancas abrangem uma ampla gama de doencas
cronicas, incluindo o tratamento oncolédgico e pode vir a ter uma

duracio de virios anos nesse processo. Quando nio pode ser curado,
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0 que nio é incomum em casos de pacientes com cancer, o alivio da
dor e o conforto sdo geralmente considerados os principais objetivos
da medicina e essa sdo a base da pratica da medicina paliativa.

Portanto, visto que a maioria da literatura neste tema aborda o
luto na fase adulta e com pouco material direcionado ao luto infantil,
o objetivo deste capitulo é sumarizar os estudos que versem sobre
o impacto que o enlutamento - baseado nas perdas sociais - causa
nas criancas hospitalizadas com cincer no contexto da pandemia da
COVID-19. A justificativa para tal estudo estd pautada no intuito de
reunir o conhecimento acerca do tema buscando assim, contribuir
para melhor entendimento do processo de perda infantil, bem como
conhecer as possiveis intervencoes que possibilitem diminuir o sofri-
mento das criancas e seus cuidadores, a partir de artigos que abordam

o aspecto analisado.

METODOS

Trata-se de Revisio Integrativa de Literatura (RIL), método
que consiste em uma metodologia mais ampla relacionada a revisoes,
podendo incluir pesquisas experimentais e nio experimentais para a
compreensdo completa do fendmeno analisado. Além de combinar
uma abrangente gama de propoésitos, também combina dados da lite-
ratura tedrica e empirica: defini¢des de conceitos, revisdes de teorias
e evidéncias e andlise de questdes metodoldgicas em topicos especifi-
cos (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010).

Para tal, foram percorridas as seguintes etapas: estabelecimen-
to da hipétese e objetivos da revisio integrativa, estabelecimento
de critérios de inclusio e exclusdo de artigos (selecio da amostra),
definicdo das informacdes a serem extraidas dos artigos seleciona-
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dos, anilise dos resultados, discussio e apresenta¢io dos resultados
e apresentacio da revisio (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Para a elaboracio da questio de pesquisa da RIL, utilizou-se a
estratégia PICO (acronimo para patient, intervention, comparison, ou-
tcomes). A PICO consiste em estratégias que podem ser usadas para
estabelecer questdes de pesquisa de diferentes naturezas, que vém de
clinicas, gestao de recursos humanos, encontrar avaliaciao de sinto-
mas, entre outras. A tese de uma pesquisa satisfatéria proporciona
informacdes corretas que sdo essenciais para a resolucio da pesqui-
sa clinica, potencializa a melhoria dos indicativos no banco de da-
dos, enfoque do alvo da pesquisa e impede investigacdes irrelevantes
(SANTOS; PIMENTA; NOBRE, 2007).

A questio de pesquisa delimitada foi: “Quais sao os estudos que
relacionam o enlutamento - baseado nas perdas sociais - da crianca
hospitalizada por cancer com o periodo pandémico da COVID-19?".
Nela, o primeiro elemento da estratégia (P) consiste no paciente in-
fanto oncoldgico; o segundo (I), os interesses que é o luto (na pers-
pectiva das perdas sociais); e o terceiro elemento (Co) se refere ao

contexto pandémico da Covid-19 (ver quadro 1).

Quadro 1 - Categorias da que abordam a PICo dessa RIL para que possa
ser feita a pergunta norteadora da pesquisa.

P (Populagao; Criancas hospitalizadas com cancer
problema; paciente) | Descritores MESH: Child; Institutionalized Child; Hospitalized Child;
Medical Oncology, Cancer Pain,; Neoplasms.

I (intervengdo Enlutamento baseado nas perdas sociais
/interesse) Descritores MESH: Social isolation; Loneliness.
Co (contexto) Pandemia covid-19

Descritores MESH: Coronavirus Infections;, COVID-19; SARS-COV-2;
COVID-19 Pandemic.

Fonte: préprios autores.
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A busca dos estudos primdrios ocorreu de abril a junho de
2021 nas seguintes bases de dados: National Library of Medicine Na-
tional Institutes of Health (PubMed), Cumulative Index to Nursing and
Allied Health Literature (CINAHL) e Web of Science.

Os descritores controlados selecionados nos Descritores em
Ciéncia da Satde (DeCS) da Biblioteca Virtual em Satde (BVS) e Me-
dical Subject Headings (MeSH) da National Library of Medicine foram:
Child; Institutionalized Child; Hospitalized Child; Social isolation; Lone-
liness; Medical Oncology; Cancer Pain; Neoplasms; Coronavirus Infections;
COVID-19; SARS-COV-2; COVID-19 Pandemic. Ja na base de dados,
CINAHL Headings, apresentou como descritores controlados: children,
childhood, kid, oncology e cancer. Os termos foram combinados de dife-
rentes formas para garantir busca ampla, cujos cruzamentos em todas
as bases de dados foram: (Child OR Institutionalized Child OR Hospitali-
zed Child) AND (social isolation or loneliness) AND (Medical Oncology OR
Cancer Pain OR Neoplasms) AND (Coronavirus Infections OR COVID-19
OR SARS-COV-2 OR COVID-19 Pandemic).

O critério de inclusio estabelecido para os estudos primarios
foram artigos datados entre janeiro de 2020 a maio de 2021 e manti-
nham seus textos disponiveis gratuitamente. Além disso, as revisoes
tradicionais de literatura, estudos secundérios (p.ex., revisdo siste-
madtica), carta-resposta e editoriais foram excluidos da amostra. Nio
houve limitacio de idiomas devido a escassa producio cientifica so-
bre o assunto.

Na primeira anélise, ap6s a leitura do titulo e resumo dos qua-
renta e dois estudos primdrios, os artigos que n3o indicavam nenhu-
ma estratégia/intervencio relacionada aos diversos tipos de luto que
um paciente oncoldgico passa - inseridos no contexto da pandemia
da COVID-19 - foram excluidos, o que representa vinte e nove ex-

cluidos. Dentre eles: artigos que ndo abordavam o luto da crianca
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com cancer no contexto do COVID-19 ou que apenas falavam do
luto dos pais em relacio a crianca com céncer; ou seja, foram exclu-
idos aqueles que nio atendiam a pergunta de pesquisa e temas nio

relacionados.

Na segunda anélise, por meio da leitura de treze artigos na
integra, excluiram-se seis artigos por nio contemplarem a temdtica
proposta nesta Revisiao Integrativa de Literatura, apds a leitura inte-
gral. Foram excluidos também dois artigos excedentes que se encon-
travam duplicados e um artigo que nio estava com o texto na integra
gratuitamente, restando uma amostra de 4 artigos (n=4). As anélises

foram desenvolvidas de forma independente por quatro revisores.

Para a extracio dos dados, utilizou-se instrumento elaborado
por Ursi e Galvio (2006) o qual é composto de itens relativos a iden-
tificacdo do artigo, caracteristicas metodoldgicas e avaliacio do rigor

metodolégico.

Para o nivel de evidéncia, manteve-se a definicio do tipo de
estudo de acordo com os autores das pesquisas incluidas na amostra.
Foram empregados conceitos de Galvdo (2006) que preconizam as
seguintes hierarquias de evidéncias: nivel 1, metanalise de multiplos
estudos controlados; nivel 2, estudo individual com delineamento
experimental; nivel 3, estudo com delineamento quase-experimental
como estudo sem randomiza¢do com grupo unico pré e pds-teste,
séries temporais ou caso-controle; nivel 4, estudo com delineamento
nio-experimental como pesquisa descritiva correlacional e qualitati-
va ou estudos de caso; nivel 5, relatério de casos ou dado obtido de
forma sistematica, de qualidade verificdvel ou dados de avaliacdo de
programas; nivel 6, opinido de autoridades respeitdveis baseada na
competéncia clinica ou opinido de comités de especialistas, incluindo

interpretacdes de informacdes nio baseadas em pesquisas.
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Figura 1. Fluxograma da selecio dos estudos incluidos na revisao
integrativa de acordo com as bases de dados, 2021.

BASE DE DADOS

Pubmed

Estudos
elegiveis: 4

Estudos
eleitos: 4

CINAHL

Estudos
elegiveis: 40

Estudos
eleitos: 8

primarios
incluidos: 12

Exclusdo de
estudos
duplicados: 2

Fonte: préprios autores
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A anilise dos resultados evidenciados foi realizada de forma
descritiva, sendo apresentada a sintese de cada estudo incluido na
RIL e comparacdes entre as pesquisas incluidas, destacando diferen-

cas e semelhancas.

Para o tratamento dos dados procedeu-se primeiramente a
uma leitura flutuante de todo o material transcrito, seguida de uma
pré-andlise. Posteriormente, foi realizado o recorte, a agregacio e a
enumeracio dos dados, permitindo esclarecer os indicios de catego-
rias. Em seguida, foi iniciada a categorizacdo propriamente dita, cujas
as informacdes contidas nos estudos formaram o corpus de anilise
que levou a elaboracio de indicadores que foram submetidos aos pro-
cedimentos analiticos e posterior inferéncia, comparando-se com os
dados da literatura (BARDIN, 2011).

Apbs a anilise dos artigos selecionados, emergiram as seguin-
tes categorias temdticas: categoria 1 - O prejuizo educacional, emo-
cional e social decorrente do tratamento oncoldgico infantil; catego-
ria 2 - Os sentimentos inquietantes das criancas afastadas do convivio
social; e categoria 3 - Abordagem holistica como estratégia para o

cuidado.

RESULTADOS
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Quadro 2 - Sintese dos estudos primarios incluidos na revisdo integrativa (n=4), 2021.

Pais/ Base de Tipo de estudo/ Estratégias/
Numero/ Titulo do | dados/ Periédico/ . Objetivos/ P
artigo Autores/ Ano 'N;lve'l de Métodos Tratament~os/ Principais resultados
Evidéncia (NE) Intervencdes
1. A Child | India Estudo de Caso. | Menino de 10 anos | TRATAMENTO Preocupagdes da crianga:
with Acute NES diagnosticado com | Permaneceram internados | Preocupacio fisica - queixa de
Lymphoblastic CINAHL cancer (leucemia | no hospital durante 14 | inchago no rosto € no pescogo;
Leukemia in linfoblastica dias no centro de | dor leve ao engolir; falta de ar;
Institutional Indian Journal of aguda) e covid-19, | isolamento. Durante esse | queria saber o que é cincer no
Isolation during the | Palliative Care 0 qual foi | tempo recebiam visitas | sangue, o que ¢ corona; habitos de
COVID Pandemic: internado em | apenas de profissionais da | vida foram alterados e ficou
A Multifaceted RATHORE er al, companhia da sua | saude, os quais abordavam | preocupado se os sintomas
Responsibility 2020 mae (covid | cada anseio do paciente e | continuariam a aumentar;
negativa) por | da sua mae, a fim de | Preocupacio social - gostaria de
longo periodo. | fornecer um atendimento | voltar para casa, voltar a brincar,
Objetivo discutir a | holistico abrangente. Apds | rever amigos, ir para escola,
importancia do | alta do hospital, | sente-se entediado ficando em um
tratamento integral | permaneceram em | comodo isolado; Preocupacdes

do paciente e
cuidador durante o
tratamento de
ambas doengas.

isolamento social por mais
14 dias em casa, sendo
acompanhados por
médicos via telefone.
INTERVENCOES  Os
profissionais de saude
precisam se comunicar
com as criangas e suas
familias com empatia e
compaixao, visando
contornar a ansiedade,
turbuléncia e  medos
impostos pelo cancer e

psicologicas - estava com medo
do cancer estar destruindo seu
rosto e, eventualmente, destruindo
o corpo inteiro; tinha um
pensamento assustado de a terapia
ser agressiva, isso lhe causava
estresse e raiva, ficando irritado e
zangado com pequenas coisas;
Preocupacdo religiosa - ¢
mugulmano, teme e pergunta a
Deus se estd sendo punido por
ndo ter sido bom.

84




intensificados pelo
COVID-19 tanto  nas
criangas quanto nos pais.
O tratamento do cancer

durante a infeccdo por
COVID-19  deve  ser
prioritario e  receber
atendimento holistico
completo. O protocolo do
cuidado deve ser

estruturado e planejado
para fornecer intervencao
psicologica  aos  seus
pacientes de acordo com
suas preocupagdes.

2. War on
Two Fronts:
Experience of
Children with
Cancer and Their
Family  During
COVID-19
Pandemic in Iran

Ira
CINAHL

Journal of
Pediatric Nursing

MIRLASHARI;
EBRAHIMPOUR;
SALISU, 2021

Estudo
Descritivo
Qualitativo.

NE 4

O objetivo do

estudo foi
investigar as
perspectivas  das
criangas com

cancer ¢ de seus
familiares nesta era
da pandemia do
COVID-19. (0]
método  integrou
21  participantes,
sendo eles cinco

criangas, treze
maes, um pai e trés
enfermeiras de
oncologia
pediatrica.
Entrevistas _feitas

TRATAMENTO.
Criangas participantes
receberam tratamento

contra o cancer ou em
regime de internagdo ou
em ambulatdrio.
ESTRATEGIA. Diminuir
as preocupagdes extras e
estresse dos pacientes e

familiares  durante o
tratamento do  céancer
concomitantemente a

pandemia. Isso porque, a
prevencdo de pacientes
com COVID-19 passou a
ser a principal
preocupagdo do sistema
de saude. Assim, as

Familia e paciente oncologico
infantil sentem-se ameacados,
visto que o cancer ja impde
grandes desafios a saide e o
COVD-19 agrava essa sensacdo
com as incertezas advindas (risco
de contaminag¢do e com falta de
EPIs). Devido ao prolongamento
da pandemia, eles alteraram sua
atitude de panico e estado de
alerta total para atitudes menos
rigidas para tentar recuperar o
controle vivendo com o virus.

Em relagdo as criangas, uma das
suas principais preocupagdes era
que seus pais ndo tinham
permissdo para visita-las. Além
disso, alguns participantes se

85




por

isolamento social.

telefone,
respeitando

(0]

necessidades dos filhos e
da familia deixaram de ser
vistas como prioridade no
sistema de atendimento.

sentiram como prisioneiros em
uma gaiola. Sentimentos como
inquietagdo, soliddo e tédio eram
bastante comuns entre as criangas.
Pais e filhos experimentaram a
diminui¢do da excitacdo da vida.
Isso porque, se o cancer ja traz
consigo necessidades emocionais
para lidar e estar junto ¢ essencial,
0o COVID-19 afastou quem estava
proximo, restringindo o contato
fisico e interagdes sociais que
poderiam  ser benéficas no
tratamento do cancer.

Por fim, de acordo com os
resultados do artigo, a pandemia
COVID-19 obscureceu todas as
necessidades dessas familias e
afetou gravemente a qualidade e o
escopo do atendimento. Embora
as criancas e suas familias
estivessem cientes da importancia
das condigoes especiais
relacionadas a pandemia COVID-
19, as regras e restrigdes impostas
a elas e a falta de ateng@o as suas
necessidades criaram estresse e
preocupagdes extras.
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3. Challenge
s Faced by
Mothers  Caring
Jfor Children with
Leukaemia

During  COVID-
19 Pandemic: A
Qualitative Study

Jordania
CINAHL

Journal of
Pediatric Nursing

ATOUT;
TARAWNEH; AL-
KHARABSHEH,
2021

Estudo
Descritivo
Qualitativo.

NE 4

Objetivo
averiguar a
experiéncia de pais
que cuidam de
filhos (até 12 anos)
com leucemia
inseridos no
contexto da
pandemia. Método
consistiu em uma
entrevista com 7
perguntas para 15
maes acerca do
cuidado com seus
filhos.

ESTRATEGIAS: equipe
hospitalar responsavel
para dar suporte as
maes/cuidador familiar
durante o tratamento;
promover reunides com
outros membros familiares
evitando mal entendidos,
aumentar a coesdo
familiar e aumentar o
apoio. Além disso, ha
necessidade de  mais
estudos sobre o tema a fim
de quantificar os desafios
e promover solugdes que
aliviam o estresse e O
sofrimento de criangas
com cancer €  seus
familiares.
INTERVENCOES:
qualquer abordagem
holistica para o cuidado de
criangas com leucemia ou
outros tipos de cancer
também devem incluir o
cuidado dos cuidadores
familiares de suporte,
visto que eles também
influenciam no tratamento
da crianga em tratamento.

Principais temas relatados pelas
mdes: criangas recusando-se a
usar

mascaras;  isolamento
relacionamento familiar; e
preocupagdes financeiras.
- Recusa do uso da mascara
pela crianca. 60% das maes
relataram  que seus filhos
recusavam usar mascaras.
Motivos: irritabilidade;
desconforto; limitagao de
movimento; crianga se sentia
diferente de seus amigos, por nao
usarem mascaras; crianca se
sentia infeliz ao colocar a
mascara.

- Isolamento social. Todas as
maes apresentaram tendéncia em
comegar o isolamento social antes
mesmo da pandemia, apds a
chegada do COVID-19, o
isolamento  foi  consolidado.
Algumas criangas sofrem por
estarem sozinhas, outras preferem
o isolamento. Aos que preferem o
isolamento foi relatado a presenga
de bullying (estigma social) por
parte de amigos e familiares em
relagdo a sua condi¢do de saude.
Também ¢ relatado prejuizo
educacional e social por ndo irem
a escola. Apenas uma mae disse

social,
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que permite que seu filho tenha
relagdes sociais, mas desde que
ela esteja junto e que a crianca
mantenha certa distdncia dos
colegas e amigos.

- Relacionamento Familiar.
Estresse gerado por maes que
insistem em acompanhar seus
filhos em todos os lugares e filhos
que requerem a presenca da mae.
Varias maes (20%) se sentiam
responsaveis pelos seus filhos,
mesmo que tivessem repercussdes
negativas na familia, como o
abandono do emprego. Outras
maes deixavam seus filhos com as
familias para que cuidassem
deles. A maioria das maes (70%)
revelou tratar seus filhos doentes
de maneira especial, no entanto
isso deixava os outros filhos
sentindo-se ignorados.
- Dificuldades financeiras:
devido ao COVID-19, um quinto
das maes se encontravam com
dificuldades  financeiras  para
oportunidades de tratamento para
seus filhos.
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4. COVID-19
and children with
cancer: Parents’
experiences,
anxieties
support needs

and

Reino Unido

MEDLINE/
PUBMED

Pediatric Blood &
Cancer

DARLINGTON
et.al., 2020

Estudo
Descritivo
Qualitativo.

NE 4

Objetivos:
explorar
experiéncias,
necessidades  de
informagéo e apoio
e tomada de
decisdo de pais
com criangas com
cancer em resposta
a esta fase no
Reino Unido.
Métodos: 161 pais
participaram  da
pesquisa online
para capturar as
suas experiéncias,
necessidades  de
informagdes e
suporte, e a tomada
de decisdes Foram
usadas declara¢des
fechadas e caixas
de texto abertas.

Foram realizadas
analises
quantitativas
descritivas e
analise de
conteudo tematica
qualitativa.

ESTRATEGIAS. Alguns
pais evitaram ou
restringiram o acesso a
noticiarios e redes sociais

para evitar o estresse
dentro da familia.
INTERVENCOES.

Familias com criangas
com cancer foram
recomendadas para
'blindagem’, isto é,

permanecer em casa O
tempo todo e ndo ter
contato face a face com
ninguém fora de sua casa,
exceto para atender as
necessidades médicas.

- Dentre os fatores que assolam
as familias com crianga com
cancer, estdo: risco de infec¢ao;
falta de informagéo, orienta¢do e
aconselhamento; deficiéncia na
prestagdo de cuidados de saude;
medos e ansiedades; impacto
psicologico e social; manter a
seguranga durante o isolamento;
provisdes e dependéncia;
emprego e renda.

- A ameaga do SARS-CoV-2
levou a preocupagdes sobre a
infecgdo e, portanto, a um medo
do hospital e das equipes de satde
visitarem a familia em casa.
69,6% dos pais relataram que o
hospital deixou de ser um local
seguro.

- Mudangas na prestacdo de
cuidados de saude levaram alguns
pais a pensar que seus cuidados
seriam abaixo do ideal, que o
atendimento aos pacientes com
COVID-19 era priorizado em
relagdo aos pacientes com cancer
e que o servico de satde estava
sobrecarregado, visto que as
consultas ja marcadas ou foram
adiadas ou canceladas. Com isso,
os pais temiam as recaidas de seus
filhos.
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- Atraso no desenvolvimento
social ¢ emocional, refletindo as
evidéncias de estudos focados
sobre a saude mental dos jovens
durante a pandemia.

- Angustias decorrentes da ja
existente fragilidade imunologica
dessas criangas somado a questao
pandémica.

- O impacto psicologico foi
evidente, visto que todas as
incertezas ¢ aflicdes dos pais
afetam a crianga, assim como o
bombardeio de noticias negativas
nos meios de comunicagao.

Fonte: préprios autores.
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Quadro 3 - Categorias tematicas da revisdo integrativa (n=4), 2021

Titulo da Categoria

Artigos

Descricio da Categoria

O prejuizo educacional, emocional e
social decorrente do tratamento
oncologico infantil

13e4

E descrito em mais de 50% dos artigos analisados que criangas que passam muito tempo em
isolamento em decorréncia do tratamento do cancer e da prote¢do contra o COVID-19, sente-
se triste por ndo irem a escola e ter contato com amigos. Além disso, as familias dessas
criangas se mostram preocupadas pelo prejuizo educacional, emocional e social pela falta do
ambiente escolar.

Os sentimentos inquietantes das criangas
afastadas do convivio social

1,2¢e4

E observado nesses artigos que as criancas que passam por longos periodos em isolamento
social, devido ao tratamento do céncer concomitante a pandemia da COVID-19, relatam
sentimentos semelhantes, como: tédio; soliddo; inquietagdo; estresse; e raiva. Além disso, as
criangas sentem-se prisioneiras, pois muitas vezes seus pais também sdo impedidos de as
visitar.

Abordagem holistica como estratégia
para o cuidado

le3

E encontrado em metade dos artigos analisados a terapia holistica como abordagem para
melhor confortar ndo s6 a crianga em tratamento com cancer, mas também os familiares.

Fonte: préprios autores.
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DISCUSSAO

O prejuizo educacional, emocional e social decorrente do tra-
tamento oncolégico infantil

Essa categoria visa os artigos 1, 3 e 4, os quais abordam o pre-
juizo educacional, emocional e social decorrente do tratamento on-
colégico que os pacientes com cincer infantil vivenciam e a maior
protecio e isolamento destes em relacio ao mundo externo mediante
a pandemia da COVID-19. Muitas das vezes, essas criangas se sentem
tristes e sozinhas por serem privadas de irem a escola e ter contato

com OS seus amigos.

No artigo 1, vemos um relato de caso a respeito de um menino
de 10 anos que estd cursando o quinto ano do ensino fundamental e
é diagnosticado com Leucemia Linfoide Aguda (LLA), contrai a CO-
VID-19 e é transferido para o centro de isolamento para pacientes
da COVID-19. Com isso, além de sofrer com o tratamento oncold-
gico, ele sofre com o isolamento social gerando preocupacdes sociais
como: “Quando irei para casa?”, “Quero sair para brincar!”, “Quero ir

para escola e encontrar amigos”.

Apesar do caso acima ser um caso bem especifico e isolado,
os artigos 3 e 4 também falam de criancas em tratamento oncol4gi-
co que nio estio frequentando as escolas por conta da pandemia da
COVID-19 e do grande risco que o contato com outras pessoas apre-
senta 4 satide delas. Isso faz com que além de possuirem um prejuizo
educacional, venham a desenvolver um prejuizo social por perderem
o contato com os seus colegas e professores de sua escola deixando-
-os muita das vezes deprimidos e tristes, criando assim um prejuizo
emocional na crianca. A quimioterapia faz com que o paciente venha
a ter baixa imunidade, o que é uma grande porta de entrada para o

Covid-19; portanto, os pacientes oncoldgicos infantis enfrentam di-
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versas barreiras e dilemas durante essa pandemia. Fabianne Carlesse,
infectologista do hospital GRAACC; afirma em um dos seus artigos:
“Antes de mais nada, é importante ressaltar que crescer tendo que
combater essa doenca é um enorme desafio. Além de tratamentos
como a quimioterapia, ela tem de lidar com os eventos adversos da
doenca. Um deles é a baixa imunidade, que predispe ao desenvolvi-

»

mento de formas graves de infeccdes — caso da prépria Covid-19.
(CARLESSE, 2021).

Pedreira e Palanca (2007) relatam as peculiaridades dos mo-
mentos relacionados ao tratamento da crianca com cancer e todas
as alteracdes psicossociais que esses eventos podem causar. Um des-
ses momentos é a hospitaliza¢io responsavel pelo distanciamento da
crianca tanto do ambiente familiar quanto da sua escola e de seus
amigos, o que vem a resultar em repercussdes negativas no seu ren-
dimento académico e na sua vida social. Embora todo processo de
tratamento do cincer infantil seja extremamente desagraddvel e pro-
porcione muita dor para a crianca, a hospitalizacdo é uma situacio
que merece muita aten¢io em todo esse processo pois, além de vi-
venciar processos incomodos, a crianca se encontra desvinculada da
sua familia, de amigos e de seu ambiente normal de convivéncia. E
reconhecendo todo esse processo como uma grande perda, a crianca
elabora um periodo de enlutamento por se ver arrancada da sua an-

tiga vida cotidiana.

Os sentimentos inquietantes das criancas afastadas do
convivio social

Nessa categoria, entraram os artigos 1, 2 e 4. Todos abordam
sobre as criancas com cancer que vivenciam momentos de isolamen-
to social em simultineo com a pandemia da COVID-19. E relatado

nesses estudos que elas acabam tendo diversos sentimentos de estres-
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se, soliddo, inquietacio entre outros, por esse distanciamento com o

proximo e das atividades didrias.

Ademais, é de extrema importincia citar que os artigos estu-
dados mostram a importancia que as criancas com cancer devem ter
perante o auxilio profissional - especialmente em tempos de pande-
mia - visto que oferecer assisténcia mais qualificada no 4mbito da
satde mental aos pais, por exemplo, auxiliam no apoio a seus filhos,
consequentemente.

Em relacio ao afastamento do convivio social, antes mesmo
da pandemia da COVID-19, as criancas que ja estavam doentes ou
em tratamento com cancer jd vivenciavam o isolamento de alguma
forma. Isso fez com que elas tivessem muito contato com a solidio,
com o medo e, por conseguinte, se sentissem deslocadas e diferentes

de outros colegas, resultando em uma reclusdo e afastamento social
(BIROLINI; CALABRIA, 2021).

Além disso, é necessario compreender que o cincer é uma do-
enca grave porque é fatal, podendo afetar qualquer parte do corpo e
acometer pessoas de todas as idades. A incidéncia é quase a mesma
para homens e mulheres, apresenta uma grande relagio com o so-
frimento e a morte. Porém, nos dias atuais o tratamento estd bem
avancado, dando possibilidades tanto de aumentar o tempo de vida

dos acometidos quanto melhorar a qualidade da vida dos pacientes
(CORBO et al., 2020).

Mas s6 isso nio basta, pois no ano de 2020, fizeram as pessoas
com cancer terem mais preocupacdes e sentimentos além dos quais ja
tinham, por exemplo, a pandemia pode provocar na popula¢io ma-
nifestacdes psiquicas. Somando a isso, o isolamento social ocasionou
nas pessoas sentimentos de medo, raiva, frustra¢io, levando a ansie-
dade (RODRIGUES et al., 2020).
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Dessa forma, as criancas e adolescentes com carcinoma tam-
bém sdo vulnerdveis a0 novo coronavirus, muitas vezes estio com a
imunidade baixa por causa do tratamento. Nesse sentido, as criancas
estdo passando por momentos de medo, incertezas, e isolamento fi-
sico durante a pandemia da COVID-19. Outrossim, as idades entre 3
e 18 anos estdo vivenciando sentimento de distracio, irritabilidade
e receio de questionar sobre a pandemia (RODRIGUES et al., 2020).

Na pandemia da COVID-19, entre os virios aspectos da per-
cep¢do - 0s quais constituem uma meta importante para a mudanca
de comportamentos, crencas e atitudes - é enfatizado a percepcido de
risco, o bom senso, o estilo cognitivo e a tomada de decisdes. A per-
cepcdo de risco, entdo, inerente ao andncio de um surto epidémico,
pode desencadear mudancas cognitivas e emocionais, preparando o
individuo para a autoprote¢io (MALLOY-DINIZ et al., 2020).

Tendo isso em vista, um dos fatores que tém grande relevancia
para influenciar e afetar a saide mental das criancas é a idade. Isso
porque eles tém muita dificuldade de expressar seus sentimentos para

os adultos, bem como ainda estdo aprendendo lidar com emocoes ne-
gativas (RODRIGUES; LINS, 2020).

As criangas, nesse sentido, podem apresentar: sensacio de
medo, ao pensar que algum familiar venha ficar doente; sentimento
de regressio e irritabilidade, devido ao processo de adaptacio; so-
frimento psicolégico por ocorréncia de alteracdes comportamen-
tais dos pais pelas pressdes e preocupacdes financeiras. Além disso,
criancas com deficiéncia e com transtornos neuropsicolégicos - por
terem uma relacio bem apegada com a rotina - podem apresentar
sentimento de frustracio quando tiradas do cotidiano normal (RO-
DRIGUES; LINS, 2020).

Logo, torna-se fundamental o atendimento psicossocial volta-

do as criangas, principalmente aquelas que enfrentam o cancer. Pois,
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se antes do contexto da pandemia ji tinham a satide mental abalada,
agora com o mundo cercado pela COVID-19, os sentimentos algozes
se intensificaram. Portanto, as criancas afastadas do convivio social

precisam de ajuda para saberem lidar com essas sensa¢oes inquietantes.

Abordagem holistica como estratégia para o cuidado

Essa categoria tem como objetivo analisar o individuo como
um todo, baseado no método holistico destacado nos artigos 1 e 3.
A compreensdo da intervencdo holistica possibilita ao profissional
reconhecer o paciente como um ser auténomo e como um elemento
particular de totalidades maiores. Portanto, corpo, intelecto, senti-
mento e espirito constituem as dimensdes da totalidade indivisivel
do ser humano. A visio holistica do cuidado em saide veio para anu-
lar a pratica do cuidado fragmentado desenvolvidas outrora por al-
guns profissionais, tornando o cuidado especifico e individualizado,
pois o ser humano nio pode ser visto como partes distintas, mas em
todas as dimensdes bio-psico-social (LINARD et al,, 2011).

Atrelado a isso, o cancer infantil é um problema de saude
mundial persistente. Aproximadamente 400.000 novos casos sio
diagnosticados a cada ano (OMS, 2022). A categoria mais comum é
a leucemia, com uma taxa de sobrevivéncia de cinco anos de 84% a
90%. Ansiedade, depressio e estresse pds-traumatico sio exemplos de
resultados psicossociais prejudiciais para os pais quando seus filhos
tém cancer. Além disso, diversas pressdes acometem os pais quando
seus filhos tém leucemia, sdo elas: ambientais; financeiras; de satude e
emocionais. Um exemplo é como os problemas financeiros resultam
da necessidade de cobrir despesas médicas para tratamento, restri-
¢30 ao trabalho fora de casa e dificuldades para se comprometer com

um emprego em tempo integral, devido os pais serem os principais
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provedores de cuidados. Enquanto isso, impactos deletérios sobre o
estado emocional dos responsédveis das criancas e um maior risco de
depressio tém sido associados a: assisténcia social limitada; diminui-
¢do dos ganhos familiares; aumento da ansiedade e maior tempo gas-
to em cuidados didrios para seus filhos. Isso faz com que haja reducio
do estado geral de saude desses pais, exacerbando a pressao sobre eles
(ATOUT etal, 2021).

Somando a isso, o artigo de Atout reforca o que foi encontra-
do nesta RIL, que as mées podem ndo ter uma rede de apoio, espe-
cialmente durante a pandemia COVID-19, tornando dificil enfrentar
vérios desafios enquanto cuidam de seus filhos. Portanto, qualquer
abordagem holistica para o cuidado de criancas com leucemia ou ou-
tros tipos de cancer deve incluir o apoio sistematico dos cuidadores
familiares. Além disso, utiliza-se a recomendacio para ativacio de
equipes de apoio emocional em hospitais. Essas equipes podem ajudar
ativamente as mies a expressarem suas preocupacoes e preocupagoes
que, de outra forma, poderiam fomentar sentimentos de auto culpa,
culpa e isolamento. Enquanto profissionais de satide precisamos nos
comunicar profissionalmente com as criancas e suas familias. CO-
VID-19 criou ansiedade, turbuléncia e medos nas mentes dos jovens
que criam preocupacdes psicoldgicas tanto na crianca quanto nos
pais. Essas questdes devem ser tratadas com empatia e compaixdo. O
tratamento do cincer durante a infeccio por COVID-19, que esti se
atrasando, deve ser tratado com prioridade e receber cuidado holisti-
co completo. O atraso no inicio da terapia pode afetar o progndstico
de maneira negativa, particularmente em pacientes jovens com LLA
de prognéstico favoravel, podendo ser observadas chances de pro-
gressdo para alto risco. Portanto, um protocolo estruturado deve ser
planejado para fornecer intervencio psicoldgica a seus pacientes de

acordo com suas preocupacdes (ATOUT et al., 2021).
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Nesse sentido, observa-se a importancia e a necessidade da
implantacio efetiva do cuidado holistico, que comprovadamente in-
terfere na recuperacio e aceitacio do paciente e de seus familiares,
principalmente para pacientes oncoldgicos infantis que mudam brus-
camente de vida por deixarem de sair e conviver com outras pessoas
de idade préxima. No contexto da pandemia do COVID-19, esse afas-
tamento torna-se pior, pois a crianca perde totalmente o contato com
outras pessoas, afetando seus cuidadores, que sentem as dificuldades,
além da sobrecarga da rotina hospitalar. Dessa forma, a integralida-
de do cuidado é garantida com a abordagem holistica, priorizando o
bem-estar da familia e da crianca por meio da atencio a satide mental,
a nutricdo, as oportunidades de aprendizagem e implementac¢io do

ludico, favorecendo a aceitacdo da rotina hospitalar.

CONCLUSAO

Dessa forma, essa revisio conseguiu sumarizar estudos inter-
nacionais produzidos no ultimo um ano e meio extraindo deles infor-
macdes pertinentes para compreender e abordar o luto infantil onco-
l6gico no contexto pandémico. Sendo assim, foram identificados niao
somente os principais sentimentos de luto que cercam essas criangas,
mas também foram observadas possiveis intervencdes (como a abor-
dagem holistica) que os profissionais de saide podem utilizar para
amenizar o enlutamento tanto infantil quanto dos progenitores nes-

sas condicoes.

Porém, no decorrer da confeccio desse estudo integrativo, fo-
ram encontradas poucas publicacdes que abordassem essa temdtica.
Isto é, ao invés da maioria das publicacdes documentarem o luto na
perspectiva da crianca, a maioria das publicacdes encontradas baseava-

-se no luto adulto (progenitor) frente ao tratamento/morte da crianca
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(filho) com cancer durante a pandemia. Além disso, os escassos artigos
selecionados que atendiam as exigéncias estabelecidas no método apre-
sentavam um nivel de evidéncia baixo, o que chama atencio para pos-
siveis lapsos na compreensio desse tema. A implicacio disso na prati-
ca, entdo, é que ainda se sabe pouco dos anseios infantis (na perspectiva
da crianca) inseridos nesse processo, o que dificulta ndo s6 a criacio
de estratégias de cuidado eficazes para esse publico, mas também a sua
divulgacio para que outras instituicdes hospitalares apliquem em seus

pacientes e os propiciem maior conforto.

E recomendado, portanto, que haja maiores investigacdes em
relagdo ao processo de luto infantil - associado ao cancer em conjunto
com a pandemia da COVID-19 - para que haja uma aplicacio mais
confidvel das intervencdes que atenuem nos sofrimentos das criancas
enlutadas. Além disso, é necessirio que haja um maior nimero de
profissionais especializados em outras abordagens medicinais dentro
das equipes de tratamento oncolédgico infantil como: os cuidados pa-
liativos; e as praticas integrativas complementares. E, por fim, apesar
de se encontrar diversas opinides e relatos de especialistas brasileiros
acerca do tema, preconiza-se uma maior producio cientifica nacional

a respeito desse tipo de luto infantil.
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INTRODUCAO

Freud (2011) define o luto como uma reacio 2 perda de uma
pessoa, ou a abstracio que ocupa esse lugar, como por exemplo, a
pétria, a liberdade ou as ideias. Além disso, entende-se que o luto
nio deve ser considerado patoldgico, pois é um processo natural de
adaptacio do sujeito frente a uma experiéncia de perda objetal, sendo
a angustia necessiria para que o enlutado aprenda a lidar com a si-
tuacdo da perda. Ademais, sabe-se que a perda nio se limita & morte,
desse modo, o individuo pode vivenciar perdas profissionais, sociais,

familiares e pessoais.

Quanto a definicdo e caracterizacio da adolescéncia e do ado-
lescente, a Organizagio Mundial de Satide (OMS) define adolescéncia

como sendo o periodo da vida que comeca aos 10 anos e termina aos
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19 anos completos; ji o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA),
no Brasil, considera como adolescéncia a faixa etdria dos 12 até os 18
anos completos, sendo referéncia, desde 1990, para criacio de leis
e programas que assegurem os direitos desta populacio. Em outra
perspectiva, o processo de adolescer pode ser visto como um periodo
de mudancas afetivas em que o sujeito parte em busca de sua iden-
tidade, a0 mesmo tempo em que vivencia um processo de luto pelo
corpo infantil que foi perdido em funcio das mudancas da puberdade
(FROIS; MOREIRA; STENGEL, 2011).

Na perspectiva da psicologia, a adolescéncia é vista como uma
fase de transicdo entre a infancia e a vida adulta, em que se obser-
vam transformacdes fisicas, emocionais, sociais e cognitivas. Ainda,
a adolescéncia pode ser definida como um estigio de tornar-se adulto
a partir do crescimento emocional, em que o individuo é agente pas-
sivo desse processo; assim, nessa época da vida, nio existem solucoes
imediatas para nenhum problema (OLIVEIRA; FULGENCIO, 2010).

Nesta fase da vida, é muito comum que o luto, independente
de qual seja, venha acompanhado pela sensacio de desamparo - o
jovem, sem suporte adequado, busca por maneiras para se defender
do sofrimento emocional e abre caminho para que surjam sentimen-
tos como a raiva, a culpa e a melancolia. Entende-se, portanto, que
o luto nio resolvido na adolescéncia pode ser relacionado a diversos
distirbios comportamentais que sio levados para a vida adulta, como
problemas nas relacdes interpessoais e no trabalho, além de baixa au-
toestima e sensacdes de incapacidade - todas que podem confluir e
desencadear episodios depressivos e de ansiedade (MATOS; LEM-
GRUBER, 2017).

Em dezembro de 2019, a China vivenciou um grande surto por
um novo coronavirus chamado Severe Acute Respiratory Syndrome Co-
ronavirus 2 (SARS-CoV-2), causador da Coronavirus Disease-2019 (CO-
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VID-19) (MORTAZAVI et al., 2020). Frente ao crescente nimero de
casos e Obitos em mais de 200 paises, no dia 11 de marco de 2020, cul-
minou na caracterizacio pela Organizacgio Mundial de Satide (OMS)
como pandemia. Os sintomas da doenca incluem fadiga, tosse, febre e
dificuldades respiratérias. Na maioria dos casos, os sintomas sao leves
ou moderados, mas uma parte consideravel necessita de atendimento
hospitalar, leitos em unidade de terapia intensiva e respiradores. Dessa
forma, emerge a preocupacio com a capacidade dos sistemas de sad-
de em atender tais casos (CREPALDI, 2020). Além disso, a doenca é
transmitida por meio de aerossdis, contato pessoal e goticulas respi-
ratérias (SALIAN et al, 2021). A fim de salvar vidas e conter a trans-
missao, foram adotadas medidas como o fechamento de universidades
e o distanciamento social. Tais medidas causam altera¢des cognitivas,

comportamentais e emocionais (CREPALDI et al., 2020).

A pandemia da COVID-19 gerou profundos impactos na sad-
de mundial (CZEISLER et al, 2021). No Brasil, segundo dados do
painel coronavirus no dia 18 de maio de 2021, o pais apresentou mais
de 430 mil mortes pela doenca. Dessa forma, muitos vivenciaram a
perda de entes queridos. Nos Estados Unidos, para cada 6bito por
COVID-19, nove pessoas ficaram enlutadas (VERDERY et al., 2020).
Ademais, o distanciamento social vivenciado no periodo pandémico
aumenta o sofrimento e sentimentos complicadores do luto, gerando
problemas de saiide mental (SUN; BAO; LU, 2020).

Desse modo, a presente revisdo tem por objetivo analisar as for-
mas de experiéncia do luto dos adolescentes no contexto da pandemia
da COVID-19, diante do 6bito de entes queridos, alteragdo da rotina e
da vida social. A partir disso, é possivel conhecer melhor as formas de
elaboracio da perda nesse periodo e seus impactos na vida dos adoles-
centes. Obtém-se, pois, um panorama, que possibilita tracar estratégias
para minimizar as vulnerabilidades apresentadas e aces em saude que

auxiliem na aceitacio e desenvolvimento de resiliéncia.
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METODOS

A Revisio Integrativa de Literatura (RIL) consiste em uma re-
visdo bibliografica por meio da busca e andlise critica de literaturas
prévias, a fim de sintetizar as evidéncias, estudos e pesquisas relacio-
nados a determinado tema alvo. E necesséria a sintese desses conhe-
cimentos expressos em diversas pesquisas e literaturas para que as in-
formacdes fiquem concisas, facilitando a identificacio de lacunas de
informacdo, além de facilitar a organizacdo de possiveis intervencoes

que podem ser planejadas enquanto se baseiam nos artigos sintetiza-
dos (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

A RIL é organizada em 6 etapas principais que devem ser se-
guidas para sua correta elaboracio, sendo elas: Etapa 1 - Identificacio
do tema e elaboracio da questio norteadora da pesquisa; Etapa 2 -
Busca de literatura nas bases de dados e estabelecimento de critérios
para a inclusio e exclusio de estudos; Etapa 3 - Extracdo de infor-
macoes da literatura e categorizacio; Etapa 4 - Avaliacio e andlise
criteriosa dos estudos incluidos; Etapa 5 — Interpretacio e discussio
dos resultados encontrados; Etapa 6 — Sintese das informacoes e fatos
apresentados, resumindo os principais pontos discutidos (MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Para a elaboracio da questio de pesquisa da RIL, utilizou-se
a estratégia PICo (acronimo para populacio alvo, fenémeno de in-
teresse e contexto). A PICo consiste na definicdo de palavras-chave
que vio ser uteis para a formula¢io de uma pergunta norteadora para
a pesquisa, visando auxiliar a busca de literaturas especificas para de-
terminado tema escolhido.

Delimitou-se, entdo, uma questio norteadora de pesquisa,
sendo ela: "Quais sdo as producdes sobre as experiéncias de luto dos

adolescentes na pandemia?”. Nela, o primeiro elemento da estratégia
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(P) consiste no adolescente; enquanto o segundo elemento (I) diz res-
peito as experiéncias do luto; jé o terceiro elemento (Co), refere-se
ao contexto da atual pandemia da COVID-19. Essas experiéncias de
luto vivenciadas pelos adolescentes devem fazer referéncia a forma
com que esses jovens lidam, expressam e enfrentam as perdas que so-
freram durante o periodo da pandemia, sejam elas a perda de pessoas

préximas, perda de vida social ou até mesmo perda de rotina.

A pesquisa dos estudos para o desenvolvimento da revisio de
literatura foi realizada em maio de 2021, nas bases de dados National
Library of Medicine National Institutes of Health (PubMed/MEDLINE),
Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL),
SCOPUS e Web of Science.

Os descritores utilizados para a pesquisa nas bases foram selecio-
nados no Medical Subject Headings (MeSH) da National Library of Me-

» o« ”
J

dicine, sendo eles: “adolescent’, “grief’, “bereavement”, “coronavirus infections”
) J J

and "pandemics". Esses termos foram combinados de forma a garantir
uma busca ampla por meio das seguintes combinagdes: adolescent AND

bereavement OR grief AND “coronavirus infections” OR pandemics.

O critério de inclusio estabelecido para os estudos primarios
foram artigos que abordavam o enfrentamento dos diferentes tipos de
luto pelos adolescentes durante a pandemia. Houve, todavia, limitacio
de idiomas - inglés, portugués e espanhol -, e de data de publicacio a

2020, além de utilizacao de textos completos de acesso gratuito.

Na primeira andlise, dos 39 artigos elegiveis, foram excluidos
12 artigos cujos titulos nio indicavam nenhuma correla¢io ao tema.
Além disso, pela leitura na integra, foram excluidos outros onze ar-
tigos, pois estes incluiam grupos que nio os dos adolescentes ou que
nio definiam as experiéncias de luto do grupo selecionado e que, por

isso, ndo atendiam a pergunta de pesquisa, e temas ndo relacionados.
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Na segunda analise dos 16 artigos incluidos, excluiram-se quatro
artigos excedentes que se encontravam duplicados. E importante ressal-
tar que as andlises foram desenvolvidas de forma independente por cinco
revisores, sendo que no final foram utilizados 12 artigos para a extracio
de dados referentes ao enfrentamento do luto pelos adolescentes, e que
estavam relacionados as perdas durante o periodo pandémico.

Figura 1. Fluxo da selecdo dos estudos primarios incluidos na revisao
integrativa de acordo com as bases de dados, 2021.

BASE DE DADOS

Pubmed/ WEB OF
MEDLINE CIHARE = OFLS SCIENCE

Estudos Estudos Estudos Estudos
elegiveis: 6 elegiveis: 4 elegiveis: 24 elegiveis: 5

Estudos Estudos Estudos Estudos
eleitos: 3 eleitos: 2 eleitos: 7 eleitos: 4

Estudos
primdrios
incluidos: 16

Exclusdio de
estudos
duplicados: 4

n=12

Fonte: préprios autores
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Para a extracdo dos dados, utilizou-se instrumento elaborado por
Galvio (2006) o qual é composto de itens relativos a identificacio do
artigo; caracteristicas metodolégicas e avaliacio do rigor metodoldgico.

Para o nivel de evidéncia, manteve-se a definicio do tipo de
estudo de acordo com os autores das pesquisas incluidas na amos-
tra. Foram empregados conceitos de Galvdo (2006) que preconiza a
seguinte hierarquia de evidéncias: nivel 1, metanalise de multiplos
estudos controlados; nivel 2, estudo individual com delineamento
experimental; nivel 3, estudo com delineamento quase-experimental
como estudo sem randomiza¢do com grupo unico pré e pds-teste,
séries temporais ou caso-controle; nivel 4, estudo com delineamento
nio-experimental como pesquisa descritiva correlacional e qualitati-
va ou estudos de caso; nivel 5, relatério de casos ou dado obtido de
forma sistematica, de qualidade verificdvel ou dados de avaliacdo de
programas; nivel 6, opinido de autoridades respeitdveis baseada na
competéncia clinica ou opinido de comités de especialistas, incluindo

interpretacdes de informacdes nio baseadas em pesquisas.

A anilise dos resultados evidenciados foi realizada de forma
descritiva, sendo apresentada a sintese de cada estudo incluido na
RIL e comparacdes entre as pesquisas incluidas, destacando diferen-

cas e semelhancas.

Para a selecio dos dados, procedeu-se, primeiramente, a uma
leitura flutuante de todo o material transcrito, seguida de uma pré-a-
nélise. Posteriormente, foi realizado o recorte, a agregacdo e a enu-
meracdo dos dados, permitindo esclarecer os indicios de categorias.
Em seguida, foi iniciada a categorizacdo propriamente dita, cujas as
informacdes contidas nos estudos formaram o corpus de andlise que
levou a elabora¢io de indicadores que foram submetidos aos pro-
cedimentos analiticos e posterior inferéncia, comparando-se com os
dados da literatura (BARDIN, 2011).



Ap6s a andlise dos artigos selecionados, emergiram as seguin-
tes categorias temadticas: categoria 1 - Impacto da pandemia na satide
mental e nas competéncias socioemocionais dos adolescentes; catego-
ria 2 - Complicadores e reflexos do luto do adolescente na pandemia;

3 - Intervencgdes psicossociais no luto do adolescente na pandemia.



RESULTADOS

Quadro 1 - Sintese dos estudos primarios incluidos na revisio integrativa (n=12), 2020.

Pais/Base de dados/ Tipo d,e ..

Numero /Titulo do artigo | Periédico/ Autores/ estudo/ nivel Obj,etWOS/ Principais resultados
Ano .dAe ) Métodos
Evidéncia

1. Adolescent psychiatric Francga Revisdo O objetivo deste artigo foi | A pandemia da COVID-19 pode resultar em
disorders during the Narrativa de | revisar a literatura sobre | aumento de transtornos psiquiatricos, como
COVID-19 pandemic and PubMed Literatura transtornos  psiquiatricos | estresse pos-traumatico, transtornos depressivos e
lockdown em adolescentes | de ansiedade, bem como sintomas relacionados

Psychiatry Research | NE 4 relacionados a pandemia | ao luto.

da COVID-19 e ao
GUESSOUM, S. B. isolamento social.
et al., 2020
2. Salud mental y Espanha Opinido de | Abordar os contetidos que | O artigo aborda o mecanismo adaptativo dos
COVID-19 en infancia y autoridade. afetam a saide mental de | adolescentes a pandemia, os gatilhos que podem
adolescencia: vision desde PubMed criangas e adolescentes no | desencadear instabilidade emocional e
la psicopatologia y la NE 6 seio da pandemia COVID- | descompensa¢do emocional pré-existente, além
Salud Publica Revista Espaiiola de 19 de um processo disfuncional de luto durante esse
Salud Publica periodO.
PEDREIRA MASSA,
JL., 2020




3. Debate Student mental Estados Unidos Pesquisa Descrever a necessidade | E fundamental que as escolas possuam equipes
health matters - the descritiva: | de Profissionais de satde | de profissionais de satide mental que auxiliem os
heightened need for CINAHL e PubMed estudode |mental nas  escolas, [ adolescentes de forma integral, especialmente

school-based mental health relatos de | visando auxiliar os | durante o periodo pandémico. A atuagdo desses
in the era of COVID-19 Child and Adolescent casos. adolescentes a lidar com a | profissionais ¢ necessaria para auxiliar os
Mental Health ansiedade, traumas, luto e | adolescentes a lidar com os disturbios emocionais
NE 4 perdas advindos do “novo | advindos da pandemia, como ansiedade e
WEISBROT, D. M.; normal”. depressdo; além de auxiliar os mesmos a lidar
RYST, E., 2020. com a perda da sua vida social, adolescéncia e
possivelmente morte de algum ente querido
devido a COVID-19.

4. Debate: Recognising Gra- Bretanha Pesquisa Analisar as  respostas | A saude mental dos jovens foi afetada durante a

and responding to the descritiva: | emocionais dos | pandemia, de modo que estes desenvolveram
mental health needs of CINAHL estudo de | adolescentes durante a | distarbios  emocionais  como:  ansiedade,
young people in the era of relatos de | pandemia  devido  ao [ depressdo, medo, irritabilidade e sensacdo de
COVID-19 Child and Adolescent casos. fechamento de escolas, | desamparo, principalmente relacionada a perda
Mental Health isolamento social, | da vida social decorrente do isolamento social, ¢
NE 4. estressores familiares e | também relacionada com a perda de conhecidos
DANESE, A ; pela percepgdo de ameaca | durante o periodo pandémico. Isso gerou
SMITH, P., 2020. a saude pela COVID-19. sofrimento intenso e desencadeou um luto

complicado e patolégico.

5. Social and Espanha Revisdo Avaliar as consequéncias | A quarentena promove estressores psicologicos
Psychophysiological Integrativa | sociais, psicologicas e |como distarbios emocionais, estresse, mau
Consequences of the SCOPUS da Literatura. | fisioldgicas do COVID-19 | humor, tendéncia suicida; estressores fisiologicos

COVID-19 Pandemic: An e do consequente | como a insoOnia, inatividade fisica, aumento de
Extensive Literature Frontiers in NE 5 isolamento social; além de | apetite; e estressores sociais e familiares. Com a

Review Psychology relacionar o luto durante o | pandemia também se aumentou o luto por perda
contexto pandémico de | de entes queridos em decorréncia da COVID-19,
CLEMENTE-

SUAREZ, V. J.,2020

grande perda humana e seu
impacto na saude mental
dos jovens enlutados e da
populagdo.

gerando luto antecipatorio, luto complicado e
prolongado devido a falta do ritual finebre e
progressividade da doenga.
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6. Protecting Youth Canada Perspectiva | Avaliar a saide mental [ Evidéncias indicam um aumento de distarbios de
Mental Health During the clinica dos jovens e definir suas |saude mental que, relacionados ao estresse,
COVID-19 Pandemic: A PubMed Nivel 6 necessidades durante a|podem desencadear outros disturbios pré-
Challenging Engagement pandemia da COVID-19. existentes. Além disso, esse grupo tem sido
and Learning Process Journal of the exposto a fatores estressantes e assustadores
American Academy of relacionados a morte, o que torna a perda mais
Child and Adolescent traumatica e pode levar ao agravamento do luto
Psychiatry complicado.
ROUSSEAU, C.,
2020
7. Tracking the reach of EUA Relatorio de | Estimar multiplicadores de | As mortes em decorréncia da COVID-19 sdo
COVID-19 kin loss with a €asos ou luto especificos por idade e | imprevistas e repentinas, o que dificulta a
bereavement multiplier SCOPUS dados por tipo de parentesco, que | sensagdo de encerramento e contribui para um
applied to the United States obtidos de | ocorreram em decorréncia | luto complicado. Além disso, a natureza
National Academy of forma da pandemia da COVID- | infecciosa do COVID-19 pode impedir a
Sciences sistematica, | 19. Com a finalidade de | interagdo pessoal com parentes enfermos,
de qualidade | avaliar os efeitos negativos | tornando o luto mais intenso. Somado a isso, a
VERDERY, AM er verificavel | previstos da morte de um | situagdo atual impede que rituais, como funerais,
al., 2020 ou dados de | membro da familia sobre | sejam realizados, contribuindo para a dificuldade
avaliacdo de | os sobreviventes. de aceitacdo da morte. Evidencia-se, também,
programas. que muitas vezes, uma familia vivencia mais de
uma perda em um curto espago de tempo, o que
NE 5 contribui para um luto complicado. Por fim, vé-se

que a vasta escala de luto do COVID-19 tem o
potencial de diminuir o desempenho educacional
entre os jovens, interromper casamentos e levar a
uma pior satide fisica e mental em todas as faixas
etarias.
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8. Addressing mental China Pesquisa Abordar os fatores de | Intervengdes Psicossociais - psicoterapia,
health care for the descritiva. | risco que envolvem o |acompanhamento com profissionais da saude
bereaved during the SCOPUS NE 4 processo de luto, sobretudo | mental, uso de antidepressivo, aconselhamento
COVID-19 pandemic durante a pandemia da|online e terapia - auxiliaram no processo de
Blackwell Publishing COVID-19, bem como, | enfrentamento do luto; além disso, reduziram,
descrever intervengdes | muitas vezes, os riscos de transtornos mentais,
SUN, Y.; BAO, Y ; psicossociais que visam | proporcionando psicoeducagdo e reestruturagdo
LU, L., 2020 ajudar nesse processo. cognitiva do luto.
9. Fear, Loss, Social Ira Relatorio de | O artigo discute como as | Todas as fases do Luto sdo impactadas, desde a
Isolation, and Incomplete €asos. restricdes causadas pelo | negagdo até a aceitagdo, além de aumentar os
Grief Due to COVID-19: A SCOPUS distanciamento social | sentimentos de raiva e culpa.
Recipe for a Psychiatric NES aumentam a predisposi¢do
Pandemic Basic And Clinical ao luto complicado por
Neuroscience Journal meio de analise de casos, a
fim de divulgar a tematica
MORTAZAVI,

S.S.etal, 2020

e auxiliar a populagdo a
lidar com tal situagdo
adversa.
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10. Terminalidade, morte Brasil Revisdo O artigo busca sumarizar As expressoes de afeto, condoléncias e
¢ luto na pandemia de Narrativa da | conhecimentos e | espiritualidade se alteram no cenario pandémico.
COVID-19: demandas SCOPUS Literatura. | experiéncias sobre os|As mortes podem ocorrer repentinamente,
psicolégicas emergentes ¢ ) ) processos de sucessivamente, com  0s doentes 1sola<_ios no
R . Estudos de Psicologia NE 6 terminalidade, morte ¢ luto | hospital, sem a oportunidade de ter um ritual de
implicagdes praticas. (Campinas) no contexto da pandemia | despedida. A culpa emerge ao pensar que podem
da COVID-19, bem como | ter sido os responsaveis por infectar seu ente
CREPALDL M. et al., as demandas psicoldgicas | falecido. Os rituais gravados ou transmitidos ao
2020 emergentes e implicagdes, | vivo auxiliam as pessoas a se despedirem e
por meio de uma Revisdo | receberem apoio mutuo, porém nao substituem os
Narrativa da Literatura tradicionais. A falta da tanatopraxia prejudica os
rituais culturais. Adolescentes que perderam seus
cuidadores tém maior risco de desenvolverem
transtornos psicologicos. A pandemia traz muitas

perdas, como as rotinas e instabilidade social.
11. The psychiatric EUA Pesquisa O estudo buscou analisar | Adolescentes apresentaram mais sintomas de
sequelae of the COVID-19 descritiva e | os impactos da Pandemia | ansiedade, depressdo, ideagdes suicidas e
pandemic in adolescents, Web of Science qualitativa. |na sadde mental de [ distarbios do sono do que adultos. A soliddo foi
adults, and health care adolescentes, adultos e |um fator associado ao maior nimero de horas
workers MURATA, S. et al., NE 4 profissionais da satde, por | passadas em redes sociais. A exposicao a noticias

2020

meio de uma enquete
publicada em redes sociais,
além de recrutamentos em
centros médicos de
Pittisburg, resultando em
4909 participantes

sobre COVID-19 foi um fator associado a
depressdo e ideagdes suicidas em adolescentes.

O isolamento social e a soliddo sdo associados ao
aumento do risco de depressdo, ansiedade,
transtorno de estresse poOs-traumatico, ideagdes
suicidas e autolesdo. Todos esses fatores
contribuem para o desenvolvimento de um luto
complicado e patologico, decorrente das perdas
desencadeadas pela pandemia.
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12. Psychological burden
of quarantine in children
and adolescents: A rapid
systematic review and
proposed solutions

Paquistdo
Web Of Science
Pak J Med Sci

IMRAN, N. et al.,
2020

Revisdo
Sistematica
de Literatura

Nivel 1

Esta revisdo rapida leva
em considerag@o o impacto
da quarentena na satde
mental de criangas e
adolescentes e  propde
medidas para melhorar os
resultados psicologicos do
isolamento.

No geral, esta revisdo sugere que a quarentena
estd associada a um impacto negativo
significativo e de longo alcance no bem-estar
psicologico de criangas e adolescentes,
desencadeados pelo luto referente as perdas
decorrentes do isolamento social, além do luto
pela morte de entes queridos. Mais preocupante é
a descoberta de que esse efeito psicologico
negativo ainda pode ser detectado meses ou anos
depois. O estigma também tem prevalecido em
criancas ¢ familias que foram submetidas a
quarentena.

Fonte: préprios autores.




Quadro 2 - Categorias tematicas da revisio integrativa (n=12), 2021

luto do adolescente
na pandemia

Titulo da Artigos Descri¢do da Categoria
Categoria

Impacto da 1,2,3,4,5, 6, | Faz referéncia aos distrbios emocionais vivenciados

pandemia na saude | 10, 11, 12 pelos adolescentes no contexto da pandemia, como

mental ¢ no transtornos de depressdo, ansiedade, irritabilidade,

processo de luto distrbios do sono, pratica de autolesdo e ideacgdes

dos adolescentes suicidas. Ademais, a perda da figura de referéncia pode

por perda das gerar inseguranca e medo, além de sensibilidade a

competéncias instabilidade social. Além disso, o isolamento social

socioemocionais. resulta na perda da habilidade socioemocional pelos
adolescentes, pois o fechamento das escolas além de
desenvolver uma defasagem na aprendizagem intelectual
desses jovens, também promove a perda dos vinculos
sociais e conexdes interpessoais que deveriam ser
realizadas no ambiente escolar. Tudo isso gera um
sofrimento emocional intenso, colaborando para um luto
complicado.

Complicadores e 4,5,7,9,10 Desenvolvimento de um luto antecipatorio devido a piora

reflexos do luto do progressiva do quadro do paciente internado com COVID-

adolescente na 19, o que em casos de morte pode evoluir para um

pandemia enfrentamento complicado do luto pelos adolescentes e
familiares, devido a impossibilidade da realizagdo de
rituais funebres de despedida, o que pode progredir para
um luto prolongado devido a dificuldade em aceitar a
perda.

Intervengdes 3,4, 8,9, 10, | Apoio psicoterapéutico, conexao social, participacdo

psicossociais no 12 familiar, estimulo ao consumo consciente de noticias,

dialogos para a reducdo do estigma sobre a morte e papel
ativo da escola auxiliam no processo de enfrentamento do
luto por perdas relacionadas a pandemia.

DISCUSSAO

Fonte: préprios autores.

Impacto da pandemia na sauide mental e no processo de luto

dos adolescentes por perda das competéncias socioemocionais.

A categoria temdtica corresponde aos artigos 1 ao 6 e 10 ao

12, trazendo informacdes sobre os distirbios emocionais que atin-

gem os jovens e, consequentemente, o sentimento de luto advindo

da perda da sua rotina e da sua dinidmica de socializacio no contexto

pandémico atual.




Sabe-se que a pandemia em si gera muitos impactos sobre a
satude mental da populacio, em especial dos adolescentes, pois es-
tes estdo vivenciando sua adolescéncia de maneira conturbada, nio
experimentando sua independéncia. Por conseguinte, as taxas de
estresse, ansiedade, depressio, mau humor, irritabilidade e insonia
se elevam, ja que sdo vivenciados estressores familiares e perdas: de
vidas, rotinas, conexdes, estabilidade financeira e o futuro se mostra
imprevisivel (CREPALDI et al., 2020).

O risco de desencadeamento de distirbios pré-existentes, além
do aparecimento de ideac¢des suicidas e autolesio estio, também, as-
sociados ao isolamento social e 4 solidio (DANESE; SMITH, 2020).
E fato que o ambiente escolar é o principal local de socializagao dos
adolescentes, e em decorréncia da pandemia, o fechamento das esco-
las tende a aumentar as dificuldades em estabelecer as conexdes in-
terpessoais, o que pode desencadear um sentimento de luto devido ao
isolamento, desamparo e distirbios comportamentais (WEISBROT
etal, 2020), mostrando que nio ha prejuizos apenas na aprendizagem
dos jovens, mas também uma regressdo das habilidades cognitivas e
intelectuais, sobretudo em criancas com necessidades educacionais

especiais.

Além disso, a falta do ambiente escolar, o trabalho remoto e a
sobrecarga de servico dos adultos fizeram com que tanto os adolescentes
quanto os responsiveis compartilhassem o mesmo ambiente domiciliar
para suas atividades didrias. Em alguns casos esse contato pode ser bené-
fico, mas em outros, em que pais sio inseguros ou incapazes, observam-
-se niveis aumentados de violéncia doméstica, abuso sexual, maus-tra-
tos, e negligéncia emocional e alimentar (FEGERT et al., 2020).

Desse modo, percebe-se que os distirbios emocionais podem
resultar do sentimento de luto proveniente da mudanca dristica de

rotina e alteracdo nas relacdes sociais dos adolescentes durante a pan-



demia da COVID-19 e, consequentemente, contribuir para o desen-

volvimento de um luto complicado.

Complicadores e reflexos do luto do adolescente na pandemia:

Essa categoria reflete o exposto nos artigos 4, 5,7, 9 e 10, que
discorrem sobre os impactos psicolégicos e as diferentes formas de
enfrentamento do luto decorrente da morte de ente querido pelos
adolescentes durante o contexto pandémico. Vale ressaltar, de ini-
cio, que o transtorno do luto prolongado foi recentemente incluido
no ICD-11 (International Classifications of Diseases 11th) e no DSM-5
(Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders 5th) (BOELEN;
LENFERINK; SPUIJ, 2020).

O luto por perdas decorrentes da COVID-19 se mostra mais
intenso do que por outras causas, visto que esses adolescentes ji
compreendem o desenvolvimento e a morte em sua magnitude, e em
decorréncia a isso, podem apresentar sintomas depressivos devido a
morte de um ente querido (BORIS, 2021; EISMA et al., 2021).

Em muitos paises, rituais funeririos e de despedidas foram
proibidos, o que aumenta a predisposi¢io ao luto complicado, tendo
em vista a fragilizacdo das redes de apoio pela necessidade de isola-
mento (DIOLAIUTI et al., 2021). Pessoas que perderam entes queri-
dos pela COVID-19 apresentam risco de comprometimento funcio-
nal (BREEN; LEE; NEIMEYER, 2021). Ademais, adolescentes que
perderam um genitor tem maiores riscos de luto complicado, depres-
sio, menor nivel educacional e suicidio. N4o obstante, adolescentes
negros sio mais afetados do que os brancos (KIDMAN et al., 2021).

Estima-se, também, que existam mais de um milhio de crian-

cas e jovens experienciando o luto em decorréncia da COVID-19.
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O luto na adolescéncia apresenta caracteristicas especificas devido a
fatores biopsicossociais, como maiores tendéncias a correr riscos, pe-
riodo de formacio de identidade e, também, limitada capacidade de
regulacio emocional. O luto complicado nos adolescentes é expres-
sivamente nio reconhecido e seus fatores predisponentes se intensi-
ficaram na pandemia, como o sentimento de solidao. E vital que ele
seja identificado antes que evolua para transtornos mentais ou leve
ao abuso de substancias (WEINSTOCK et al., 2021). Resiliéncia e su-
porte social sio ferramentas essenciais para melhorar a saide mental
e prevenir o luto patoldgico (SKALSKI et al,, 2022).

Assim, vé-se que o luto e seus complicadores influenciam
diretamente na satde dos adolescentes, de forma que intervencdes
psicossociais, como as descritas na préxima categoria, se fazem ne-

cessarias.

Intervencdes psicossociais no luto do adolescente na pandemia:

As estratégias e intervencdes psicossociais necessarias para li-
dar com os disturbios emocionais decorrentes da pandemia e do pe-
riodo de luto nos adolescentes é o principal assunto desta categoria
temdtica, que é representada pelos artigos 3, 4, 8, 9, 10 e 12. Nessa
perspectiva, a pandemia da COVID-19, um tipo de desastre biol6-
gico, é um tremendo evento traumadtico que pode aumentar o risco
de descontrole emocional e de suicidio. Assim, gerenciar os efeitos
negativos do bio-desastre com intervencdes oportunas e adequadas
¢é de suma importéncia, pois muitos estudos indicaram que criancas,
adolescentes e adultos mais velhos sdo populacdes vulneraveis asso-
ciadas a um maior risco de suicidio durante a pandemia de doencas
infecciosas. Portanto, é urgente reconhecer que a carga produzida
pelos impactos psicolégicos do COVID-19 pode ser maior que a pro-

vocada pela propria pandemia (QUE et al., 2020).
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Em primeiro lugar, entende-se que manter o distanciamen-
to fisico é uma medida importante para impedir a disseminacdo da
COVID-19, o que foi implementado e se mostrou eficaz em muitos
paises. No entanto, é preciso reconhecer o grande impacto negati-
vo dessas medidas anti-epidémicas sobre a recessio econdmica e a
saude publica, especialmente entre criancas e adolescentes. Assim,
observam-se casos de suicidio desencadeados pelos efeitos adversos
da quarentena em massa, como o isolamento social, de modo que o
sentimento de pertencimento é frustrado, devido a desconexido so-
cial. Dessa forma, é importante que os jovens se mantenham conec-
tados, através de plataformas ou aplicativos online. Somado a isso,
observa-se que os servicos de redes sio alimentados, muitas vezes,
por informacdes negativas e desinformacio durante esse periodo, o
que pode resultar em problemas de satide mental. Para minimizar es-
ses os impactos negativos da desinformacio, é importante garantir a
educacio em satide de modo a disseminar informacdes precisas sobre
a pandemia da COVID-19 (QUE et al, 2020).

Ademais, é necessirio melhorar a disponibilidade de servigos
de satide mental durante esse periodo, principalmente para os ado-
lescentes, que além de perderem a socializacio com colegas, propor-
cionada pela interacio nas escolas, também podem passar pela perda
relacionada a morte de algum familiar; por isso, essa parcela da po-
pulacio precisa de apoio e intervencdes personalizadas, se necessario
(DEMARIA; VICARI, 2021)

Soma-se a isso, a necessidade de considerar que a satide mental
dos adolescentes é também responsabilidade de seus familiares, de for-
ma que o papel ativo dos pais pode amenizar os sintomas relacionados
ao impacto da pandemia no processo de luto. Nesse sentido, monito-
rar continuamente o estado de satide dos filhos é fundamental, assim
como oferecer apoio calmo, estivel e equilibrado aos adolescentes, fa-
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cilitando o didlogo e estimulando sua autonomia, a fim de minimizar o
sofrimento psicolégico. E importante que a relacao parental ocorra de
maneira realista e flexivel, respondendo as duvidas dos adolescentes e
estimulando a pratica de autocuidado, sobretudo aquelas relacionadas
a prevencdo do coronavirus. Dessa forma, no sé a satude mental dos
adolescentes é trabalhada, mas também a interacdo dos pais com seus
filhos é fortalecida (DEMARIA; VICARI, 2021).

Devido as restri¢des sociais que a COVID-19 traz, o acompa-
nhamento do ente préximo a finitude da vida nio é possivel pelos
familiares. No entanto, como instrumento que auxilia no processo do
luto, podem ser utilizados meios eletrénicos pela equipe que o assiste,
como celulares e tablets, para que essa interacio aconteca e princi-
palmente para que os membros mais jovens reconhecam a enfermi-
dade enfrentada pelo ser querido. Ainda neste momento, as criancas
e jovens podem ser acolhidos pelos profissionais, criando um espaco
onde se sintam seguros e que possam expressar emocdoes acerca da
doenca e morte, sendo direcionados no entendimento desta tltima
como parte do ciclo da vida (CREPALDI et al., 2020).

Também decorrentes das estratégias para contencdo da pande-
mia, os velérios de pacientes acometidos pelo COVID-19, apresen-
tam restricdes. No entanto, esses rituais de despedida sio de extrema
importancia para o enfrentamento eficaz do luto, por isso alternati-
vas s3o necessdrias. Sugere-se 4 forma presencial: rituais individu-
ais como acender uma vela na janela e proferir mensagens verbais
ao ente falecido; memoriais online, em que membros da familia e
amigos compartilhem pensamentos sobre a pessoa e expressem suas
condoléncias; e manifestacio de sentimentos de luto através de ho-
menagens nas redes sociais (MORTAZAVI et al., 2020).

O exercicio da espiritualidade é um recurso muito utilizado

para lidar com a perda. Assim, se a familia do adolescente ji estd inse-
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rida ou préximo a alguma religido, é importante estimular o contato
com lideres religiosos, para apoio do enlutado nesta situacio adversa.
Se possivel, estimular celebracdes religiosas, mesmo que virtuais, em
memboéria do ente falecido, como cultos e missas (CREPALDI et al,
2020).

Evidencia-se, portanto, que diversos fatores contribuem para
o processo de luto do adolescente, de forma a complicd-lo ou atenua-
-lo. Vé-se, pois, que as experiéncias de luto dos adolescentes apresen-
tam especificidades na Pandemia por COVID-19.

CONCLUSAO

O contexto representa um periodo atipico e conturbado, espe-
cialmente para essa faixa etdria, que estd em processo de construcio

identitdria e a convivéncia social faz-se essencial.

Portanto, vé-se que as diferentes formas de experiéncias de
luto que foram vivenciadas pelos adolescentes estdo relacionadas a
dificuldade no processamento da perda de entes queridos durante
esse periodo pandémico, e que geralmente quando associadas a perda
de rotina e de vida social, levam também a experiéncia de distdarbios

emocionais nesses jovens.

O isolamento trouxe perdas socioemocionais, principalmente
decorrentes do fechamento das escolas, onde haveria convivio com
outros adolescentes, comprometendo seu desenvolvimento saudavel,
além de afetar o processo de aprendizado. Tais perdas resultam em
um luto gerado pelo sentimento de soliddo e incompeténcia, podendo

desencadear distirbios emocionais, tais como ansiedade e depressio.

Além disso, o contexto pandémico alterou a vivéncia de luto

por perda de entes queridos. Os padrdes de rituais funebres foram al-
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terados, uma vez que velérios nio puderam ser realizados, dificultan-
do uma despedida adequada e que o enlutado recebesse apoio de seus
outros familiares, influenciando todas as fases do luto. Dessa forma,
o luto patolégico tornou-se mais frequente e complicou a ressignifi-
cacio da perda.

Nesse sentido, faz-se fundamental que estratégias sejam toma-
das para que o processo de luto seja vivenciado de maneira adequada
e saudavel pelos jovens. Para tanto, é indicado o estimulo a dissemi-
nacdo consciente de noticias, pois o consumo nio seletivo é um dos
gatilhos para sentimentos de incerteza e ansiedade. Ademais, é essen-
cial que os adolescentes recebam apoio de seus familiares e da escola e
tenham suporte psicoterapéutico, a fim de minimizar os impactos da
pandemia e do isolamento social na saide mental, além das consequ-
éncias do préprio processo de luto. Dessa forma, é possivel auxiliar

os jovens no desenvolvimento de resiliéncia e aceitacio.

Por fim, nota-se, avaliando os artigos, que mais estudos sdo
necessarios para compreender a experiéncia de luto dos adolescentes
na pandemia da COVID-19.
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INTRODUCAO

A adolescéncia é uma fase da vida do ser humano que marca
um dos periodos mais importantes e complexos entre infancia e vida
adulta. De acordo com a Organizacio Mundial da Saide (OMS), a
adolescéncia circunscreve o periodo de 10 a 19 anos. Por vérios am-
bitos, o pubere enfrenta virios desafios, a comecar por sua prépria
anatomia, com uma enxurrada de hormonios, despede-se do corpo
infantil e enfrentam novas formas. Inobstante, essas transformacoes
acontecem de forma paulatina a um aumento de responsabilidades,
necessidade de reconhecimento social externo e inser¢io em algum

meio por identificacio, mudanca na relacio com os pais, amigos e em
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seu interior. Dessa forma, a adolescéncia se compara a uma crisali-
da em transformacio inevitivel, com seus processos psicobiolégicos
préprios, como um estigio de metamorfose, necessirios e naturais
(CARVAJAL, 1998).

Nio obstante, se faz indissocidvel correlacionar o pubere e
seus conflitos com a atual situacio pelo qual o mundo atual enfrenta:
a pandemia pelo novo Coronavirus, causador da Doenca do Corona-
virus 2019 (COVID-19). Esse surto que se instaurou, amplificou as
tensdes sociais, colocando a sociedade frente a um espelho e revelan-
do vulnerabilidades, crises e necessidades de mudanca (LIMA; BUSS;
PAES-SOUSA, 2020).

Outro ponto a ser citado, que se relaciona com a pandemia, é
a morte, a qual desde os primérdios é algo que causa medo, curiosi-
dade e incerteza no homem. Ao analisi-la, cabe entender sobre ou-
tro fenémeno crucial que envolve aquela, o luto. Logo, é importante
entender que assim como a morte o luto é um processo com fases
e muito complexo, funcionando como uma forma de “lidar” com a
morte, ou seja, é a reacio do individuo perante a perda de alguém.
Porém, o estado de luto ultrapassa um estado reacional. Um exemplo
de tal complexibilidade é que, segundo a psiquiatra suica Elisabeth
Kiibler-Ross, em sua obra “Sobre a morte e o morrer”, o luto pode ser
entendido em 5 fases - negacio, raiva, negociacio, depressio e acei-
tacdo. Ademais, cabe entender que o luto varia de pessoa para pessoa
e que ele ndo ¢ algo fixo e universal, podendo se modificar por de-

terminantes sociais, culturais, econémicos e histéricos (DIAS, 2011).

Partindo do exposto, no Brasil, desde o inicio de 2020 até me-
ados de junho de 2021 com, pouco menos, que 500 mil mortes pelo
novo Coronavirus - segundo site da ONU (Organizac¢io das Nacdes
Unidas), novos processos de luto estdo sendo criados na juventude,

que extrapolam as angustias naturais e avancam para as perdas de
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amigos e familiares e, sem rede de apoio, podem encontrar refugio,
no mundo das drogas ilicitas e alcoolismo. Segundo a FIOCRUZ
(2020), esse periodo de pandemia, que simula um confinamento, aca-
ba por alargar o consumo de drogas, licitas e ilicitas, sobretudo por
adolescentes, e 0 maior risco se dd 2 normalizacio do consumo dessa
faixa etdria que leva a um aumento de drogas psicoativas pelas fami-

lias para lidar com os sentimentos de medo e panico.

Ao somar-se ao apresentado, é preciso analisar o que vem a
ser o abuso de substancias ilicitas, segundo a Secretaria Nacional de
Politicas sobre Drogas (SENAD), érgao do Ministério da Justica e
Seguranca, abrange o mau uso de uma série de substincias que al-
teram a mente. Ademais, tal abuso é tido como o uso frequente de
qualquer substancia que altera a cognicido, afetando negativamente a
saude fisica e mental do individuo, sendo de responsabilidade publica
solucionar tal empecilho (BRITO; PRETTE; SIQUEIRA, 2020).

A posteriori, pode-se entender que tais substancias ilicitas cor-
respondem a um vasto campo, como drogas (cocaina, crack, maco-
nha, cola e aerosséis como inalantes), cigarros e até mesmo bebidas
alcoolicas, se considerar o publico adolescente (BRITO; PRETTE;
SIQUEIRA, 2020).

Posto isso, cabe entender que houve um aumento significativo
do uso de substancias psicoativas entre a faixa etiria dos adolescen-
tes, sendo isso um enorme desafio para a saude puiblica. A adolescén-
cia, como dito logo acima, é uma das etapas da vida de um individuo
que mais exige modos para promover sadde, pois os hibitos de vida
e a proépria psicologia do adolescente o colocam como em estado de
vulnerabilidade (PORTA et al., 2021).

E de grande importancia, ainda, citar que o adolescente por si

s6 possui um instinto em querer buscar coisas inusitadas, chamativas
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e perigosas. Posto isso, as drogas e outros entorpecentes entram na
lista de coisas que proporcionam aos jovens a se aventurar, trazen-
do experiéncias Unicas, muitas vezes o uso dessas substancias surge
como um modo de fugir da realidade, um meio de rebeldia encontra-
do para quebrar regras ou até mesmo para demonstrar liberdade. O
fato é que essa faixa etdria movida pelas mudancas hormonais, busca
da aceitacdo, rebeldia e outros fatores tém uma maior tendéncia em
usar e abusar de substancias ilicitas como fora apresentado anterior-
mente (SOUZA; FREITAS, 2020).

Outrossim, é necessirio, também, ser falado que o adolescente
sofre com uma carga emocional maior com tudo aquilo que viven-
cia. Desse modo, acontecimentos como brigas, aceitacio do préprio
corpo e até mesmo o luto sio vistos de modo mais doloroso para
esse grupo. O luto, por exemplo, pode levar a marcas emocionais,
sentimentais e psicolégicas inicas nos adolescentes, podendo levar a
processos depressivos, altera¢des de humor, transtornos psicoldgicos
e crises de ansiedade. Logo, o uso e abuso de substéncias ilicitas tende
a ser acentuado no adolescente que passa por tal processo, vez que,
aquelas muitas vezes sio consumidas para a fuga da realidade (SOU-
ZA; FREITAS, 2020).

Apds contextualizar tais conceitos é preciso, por fim, concluir
que a fase da adolescéncia por si s6 ja carrega intimeras incertezas,
transformacdes, medos e novas experiéncias. O contexto impar, vi-
vido gracas a COVID-19 afeta a todas as faixas etdrias, mas nos ado-
lescentes os transtornos gerados por aquela sio vistos de modo tnico
e preocupante. Por si s o cendrio mundial gerado pelo coronavirus,
gera incertezas e quadros de ansiedade, os adolescentes que por vi-
verem uma fase de desenvolvimento social, emocional e fisico sao
uns dos que mais sofrem, pois a maijoria saiu de sua rotina cotidiana

de estar em contato com os amigos, trabalhar e interagir com meios
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sociais. Outrossim, os jovens nunca estiveram tao influenciados pelas
telas de computadores e de celulares devido ao isolamento social e
isso gera inumeros problemas como depressio, crises de ansiedade,
sindrome do panico e etc. Em meio a tantas situa¢des pandemia, iso-
lamento social, a prépria etapa da adolescéncia e a busca por coisas
novas (caracteristica da propria adolescente), hd o aumento do abu-
so de drogas por essa faixa etdria da populacio, visto que como dito
anteriormente o uso daquelas serve como meio de fuga, tal qual, no
contexto atual, da prisdo gerada pelo isolamento social, a depressio,
o luto e as crises psicoldgicas enfrentadas pela sociedade, aspectos
acentuados pela pandemia da covid 19 (MELLO, 2020).

Por meio dos argumentos lanc¢ados, fica evidente que o estudo
pauta sua justificativa a partir da contemporaneidade da COVID-19
e como, de forma tio ripida, foi capaz de mudar a realidade cotidia-
na mundial, afetando, dessa forma, diferentemente, cada faixa etdria.
Destarte, faz-se importante a andlise de estudos publicados no que
concerne aos adolescentes, em meio a pandemia, em processo de luto

e sob influéncia de uso de drogas, licitas e ilicitas.

O objetivo de tal estudo é sumarizar a literatura sobre o uso e
abuso de drogas ilicitas por adolescentes enlutados durante a pande-
mia da COVID-19. Em conclusio, sabe entender que o estudo evi-
dencia nao apenas mostrar o abuso de entorpecentes por essa faixa eta-
ria e sim relacionar o aumento do consumo de tais substincias dentro

do contexto atual de mortes e problemas gerados pela pandemia.

METODOS

Trata-se de Revisdo Integrativa de Literatura (RIL), método
que consiste em sintetizar conhecimentos a partir do conjunto de re-

sultados de estudos aplicados na pratica, sendo realizado a partir de
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um intenso levantamento de dados seguindo alguns critérios muito
importantes. A revisdo integrativa da literatura também é um dos
métodos de pesquisa utilizados na PBE (Pratica Baseada em Evidén-
cias) que permite a incorporacio das evidéncias na pratica clinica.
Esse método tem a finalidade de reunir e sintetizar resultados de pes-
quisas sobre um delimitado tema ou questio, de maneira sistematica
e ordenada, contribuindo para o aprofundamento do conhecimento

do tema investigado.

Para esse fim, foram percorridas as seguintes etapas: estabeleci-
mento da hipétese e objetivos da revisio integrativa, estabelecimento
de critérios de inclusio e exclusdo de artigos (selecio da amostra),
definicdo das informacdes a serem extraidas dos artigos seleciona-
dos, anilise dos resultados, discussio e apresentacio dos resultados
e apresentacio da revisio (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Para a elaboracio da questio de pesquisa da RIL, utilizou-se a
estratégia PICo (acronimo para patient, intervention, comparison, outco-
mes). A PICo consiste em uma estratégia para formular a questdo de
pesquisa na conducio de métodos de revisio possibilitando a identi-
ficacio de palavras-chave, as quais auxiliam na localizacio de estudos
primérios relevantes nas bases de dados (FINEOUT-OVERHOLT,
2011). Dessa forma o direcionamento é essencial, para que a elabora-

cdo e uso da RIL seja efetiva e produtiva.

Assim, a questido de pesquisa delimitada foi: “Quais sdo os es-
tudos que relacionam o abuso de substancias ilicitas por adolescentes
em luto ao contexto da pandemia da COVID-19?” Nela, o primeiro
elemento da estratégia (P) consiste no paciente, que é o adolescente;
o segundo (I), consiste no interesse, que é o abuso de substincias
ilicitas na vivéncia do luto; e o terceiro elemento (Co) consiste no

contexto, que é a pandemia da COVID-19.
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A busca dos estudos primarios ocorreu de abril a maio de 2021,
nas seguintes bases de dados: National Library of Medicine National
Institutes of Health (PubMed), Cumulative Index to Nursing and Allied
Health Literature (CINAHL), Scopus, Web of Science e Cochrane Library.

Os descritores controlados selecionados no Medical Subject
Headings (MeSH) da National Library of Medicine foram adolescent;
bereavement; coronavirus infection; substance abuse. Os termos foram
combinados de diferentes formas para garantir busca ampla, cujos
cruzamentos em todas as bases de dados foram: adolescent AND "co-
ronavirus infections”" OR COVID-19 AND bereavement OR grief
AND "substance abuse”.

O critério de inclusdo estabelecido para os estudos primarios
foram artigos publicados a partir do ano de 2020, nos idiomas por-
tugués, espanhol e inglés, que abordaram o adolescente na fase de
luto durante a pandemia da COVID-19 e abuso de substéancias ilicitas
por eles. As anilises foram desenvolvidas de forma independente por

dois revisores.
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Figura 1. Fluxo da selecdo dos estudos primarios incluidos na revisao
integrativa de acordo com as bases de dados, 2021.
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duplicados: 9

Amost
n=8

Fonte: préprios autores.

Para a extraciao dos dados, utilizou-se instrumento elaborado

por Ursi e Galvio (2006) o qual é composto de itens relativos a iden-

tificacdo do artigo; caracteristicas metodoldgicas e avaliacio do rigor

metodolégico.

Para o nivel de evidéncia, manteve-se a definicio do tipo de

estudo de acordo com os autores das pesquisas incluidas na amos-

tra. Foram empregados conceitos de Galvio (2006) que preconizam
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a seguintes hierarquia de evidéncias: nivel 1, metanalise de multiplos
estudos controlados; nivel 2, estudo individual com delineamento
experimental; nivel 3, estudo com delineamento quase-experimental
como estudo sem randomizacio com grupo unico pré e pods-teste,
séries temporais ou caso-controle; nivel 4, estudo com delineamento
nio-experimental como pesquisa descritiva correlacional e qualitati-
va ou estudos de caso; nivel 5, relatério de casos ou dado obtido de
forma sistemadtica, de qualidade verificivel ou dados de avaliacdo de
programas; nivel 6, opinido de autoridades respeitiveis baseada na
competéncia clinica ou opinifo de comités de especialistas, incluindo

interpretacdes de informacdes ndo baseadas em pesquisas.

A anilise dos resultados evidenciados foi realizada de forma
descritiva, sendo apresentada a sintese de cada estudo incluido na
RIL e comparacdes entre as pesquisas incluidas, destacando diferen-

cas e semelhancas.

Para o tratamento dos dados, procedeu-se, primeiramente, a
uma leitura flutuante de todo o material transcrito, seguida de uma
pré-anilise. Posteriormente, foi realizado o recorte, a agregacio e a
enumeracio dos dados, permitindo esclarecer os indicios de catego-
rias. Em seguida, foi iniciada a categorizacio propriamente dita, cujas
informacdes contidas nos estudos formaram o corpus de anélise que
levou a elaboracio de indicadores que foram submetidos aos pro-
cedimentos analiticos e posterior inferéncia, comparando-se com os
dados da literatura (BARDIN, 2011).

Apébs a anilise dos artigos selecionados, emergiram as se-
guintes categorias temdticas: categoria 1- Impacto da pandemia na
intensificacio do luto de adolescentes; 2- Intervencdes psicossociais
direcionadas a superacio do luto adolescente devido a pandemia do
COVID-19; categoria 3- Fatores relacionados ao uso e abuso de dro-

gas em adolescentes durante a pandemia.
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RESULTADOS

Quadro 1- Sintese dos estudos primarios incluidos na revisio integrativa (n=8), 2021.

tera um efeito muito
benéfico no curso do
transtorno por uso de
substancias.

Pais / Base de . Estratégias / N
dados / Periédico / Tipo de Tratamentos / Principais
Numero e titulo do artigo estudo / Nivel de Objetivos / Métodos - resultados
Autor/ Ano Evidénci Intervencoes
vidéncia (NE)
1. Estratégias de 2021 Metanalise de Foi avaliada wuma |Por um lado, treinar | Existem  diferengas
enfirentamento e luto multiplos estudos amostra de 196 | pessoas para | em relacdo as
complicado em uma Brasil controlados. pacientes dependentes | empregar estratégias | estratégias de
amostra de transtorno por de drogas enlutados, | eficazes de | enfrentamento
uso de substdncias. MEDLINE/ NE 4 apos seu | enfrentamento  nas | utilizadas entre os
PUBMED consentimento por | vidas dos | adolescentes com CG,
) escrito, nas variaveis | adolescentes utilizando mais
Frogtelras em sociodemograficas, enlutados com | aquelas voltadas para
Psicologia drogas e | problemas defa expressio
i caracteristicas dependéncia durante | emocional,
CAPARROS, B.; relacionadas ao luto,[a pandemia pode | afastamento  social,
MASFERRER, L., sintomatologia do CG | prevenir diversos | pensamento positivo
2020 (Inventdrio de Luto | problemas de saude e [e  autocritica.  De
Complicado) e | psicologicos. Por | modo geral, esses
estratégias de | outro lado, focar os | resultados indicaram
enfrentamento grupos de terapia na [ que a ocorréncia de
(Inventario de | identificagdo e | duas condigoes
Estratégias de | conscientizagdo  de | graves de  saude
Enfrentamento). estratégias menos | (dependéncia e GC)
adaptativas  usadas | estava relacionada a

um manejo
inadequado de
situagdes estressantes,
principalmente no
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Intervengdes mais | periodo pandémico. O
personalizadas  sdo | coping desadaptativo,
importantes no | caracterizado pelo
processo de | uso de estratégias de
recuperacao e | desengajamento e
intervengdes uma falta de
especificas devem ter | estratégias de
como alvo os | engajamento, foi o
adolescentes com | principal ~ resultado
condigdes clinicas | encontrado neste
especiais. estudo.
2. It’s  Complicated— EUA Opinido de Mostrar que | Um relacionamento | Compreende-se que o
Adolescent Grief in the Time autoridade. adolescentes  correm | forte com um parente | luto complicado em
of Covid-19. MEDLINE/ maior risco de | sobrevivente ¢ um | adolescentes é muito
PUBMED NE 6. desenvolver luto | fator de protegdo para | subestimado e
complicado durante a | CG. Além disso, ¢ | frequentemente mal
Frontiers in pandemia da Covid-19 | essencial que os | diagnosticado como
Psychiatry e que ¢ essencial que | profissionais de saude | uma variedade de
os servigos estejam | mental continuem | problemas de satde
WEINSTOCK, L. et prontos para | apoiando esse | mental, vicios e
al., 2021 reconhecer e atender a | sentimento de | comportamento
essa necessidade antes | pertencimento, ofensivo.  Ademais,
que problemas | defendendo grupos de | muitos dos fatores de
secundarios aparecem, | ajuda mutua e |risco mais amplos
como depressdo, | comunidades de | para o luto
ansiedade e abuso de | solidariedade. A | complicado ja
substancias. programacgao estavam aumentando
psicoeducacional antes da pandemia da
profissional, a | COVID-19, incluindo

divulgagdo do bem-
estar, a arrecadagdo
de  fundos  para

o aumento da solidao
entre 0s jovens, O
abuso de substancias
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servicos de saude
mental e a defesa da
saude mental sdo
estratégias bem
documentadas  que
podem contribuir
para que adolescentes
ndo recorram a outras

alternativas para
superar o luto (como
0 abuso de
substancias) e tenham
problemas
secundarios como a
dependéncia,
principalmente

durante a pandemia.

e o colapso de
estruturas  coletivas
para ajudar as pessoas
a lidar com o luto.

3. What Does Adolescent
Substance Use Look Like
During the COVID-19
Pandemic? Examining
Changes in Frequency,
Social Contexts, and
Pandemic-Related
Predictors

EUA
CINAHL

Journal of Adolescent
Health

DUMAS, M. T.;
ELLIS, W.; LITT, D.
M., 2020

Opinido de
autoridade.

NE 6

Fornecer informagdes

importantes sobre
como o uso de
substancias por
adolescentes  mudou

desde a pandemia da
doenga  do  virus
corona (COVID)-19,
além de contextos e
correlatos importantes
do uso de substancias
durante [
distanciamento social.

A medida que a
pandemia continua a
evoluir, ¢ importante
continuar a monitorar
os efeitos sobre os
adolescentes
enlutados, em
particular no que se
refere ao uso de
substincias e satde
mental.

A porcentagem de
usuarios diminuiu; no
entanto, a frequéncia
do wuso de alcool
aumentou. Embora a
maior  porcentagem
de adolescentes
praticasse uso
solitario de
substancias  (49,3%),
muitos ainda faziam
uso de substancias
com colegas via
tecnologia (31,6%) e,
até mesmo, face a
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face (23,6%). Isso
ocorre,

principalmente,
porque esses
adolescentes vém

passando pelo luto,
tanto pela perda da
sua identidade infantil
¢ mudangas corporais,
quanto pela perda de
entes queridos devido
ao COVID-19.
Situagdes como esta
ja sao dificeis de
lidar, e em épocas de
isolamento e
distanciamento social
os  problemas se
tornam mais arduos,
pois muitos desses
adolescentes precisam
de momentos de lazer
para se distrair, o que
nao ¢ possivel em
periodo de pandemia.
Entao, o uso de alcool
e drogas se torna uma
solugdo para fugir da
realidade.
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4. Substance use and abuse,
COVID-19-related distress,
and disregard for social
distancing: A network
analysis.

Canada
Scopus
Addictive Behaviors

TAYLOR, S. et al.,
2020

Estudo qualitativo.

NE 5

A pesquisa fornece

evidéncias de outra
constelagdo ou
"sindrome",

caracterizado por
crenga de que se tem
uma saiude fisica
robusta contra

COVID-19, crenga de
que a ameaga da
COVID-19 foi
exagerada e
desconsideragdo pelo
distanciamento social
e a intencdo ¢
investigar como essas
sindromes estdo
relacionadas ao uso e
abuso de substancias.

Implicagdes clinicas e
de satde publica
devem ser discutidas
com relagdo ao uso e
abuso de substancias
ilicitas por
adolescentes
enlutados durante a
pandemia.

A pesquisa mostra
que houve um
aumento substancial
no uso ¢ abuso de
substancias durante a
pandemia da COVID-
19,  principalmente
acarretado por
adolescentes que
perderam algum ente
querido, e
consequentemente 0
uso / abuso de
substancias é uma
forma comumente
relatada de lidar com
a ansiedade e o luto
causados pelo
COVID-19, o qual
acarretou a morte de
milhdes de cidaddos e
para muitos
adolescentes, a forma
que eles encontraram
de superar/amenizar a
dor do luto ¢é utilizado
substancias licitas ¢
ilicitas.
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1. A Self-Applied Multi-
Component Psychological
Online Intervention Based
on UX, for the Prevention of
Complicated Grief Disorder
in the Mexican Population
During the COVID-19
Outbreak: Protocol of a
Randomized Clinical Trial

México
Cochrane

Frontiers in
Psychology

RODRIGUEZ, A.D.;
JIMENEZ, M. J. H.,
2021

Estudo controlado
randomizado.

NE2

Avaliar a eficacia de
uma interven¢do de
Psicologia  Positiva,
focada em aumentar as
emogdes positivas e
forcas do ser humano,
principalmente em
uma fase tdo delicada
como o luto e até
mesmo de fuga:
ansiedade, depresséo,
abuso de drogas E
comparada a eficacia
de um tratamento
online com a mudanga
dos mesmos
participantes antes e
depois de receber o
tratamento

acompanhado por um
servigo de suporte por
chat vs. o tratamento
apenas. As mudangas
estdo sendo avaliadas
por meio de medidas
validadas em todo o
mundo, como a
psicometria.

Uso de
interven¢do  online
com  servico de
suporte por chat em
comparagao a
auséncia deste na
avaliacdo da eficacia
da intervengao
positiva como forma
de enfrentamento e
passagem pelo
processo de luto e
suas adversidades na
adolescéncia, até
mesmo o abuso de
drogas tendo assim
um brago
experimentador e
outro comparativo.

uma

O artigo e pesquisa

mostram a
diminui¢do da
pontuagao dos
sintomas de
ansiedade, a mudanga
nos sintomas de
depressdo, mudangas
nos sintomas do
Transtorno de
Ansiedade Geral,
mudanca na

pontuagdo do stress
pos-traumatico,
mudanca na escala de
medo generalizado e
mudanca na
pontuagio do Indice
de Qualidade de Sono
de Pittsburgh, menor
busca por fuga nas
drogas, maior
aceitacdo do processo
de luto.
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2. Online
cognitive behavioral
therapy for distress
in people who lost a
loved one during the
corona pandemic: A
randomized waitlist-
controlled trial

2020
Holanda
Cochrane
Utrecht University

REITSMA, L., 2020

Estudo controlado
randomizado

NE 2

Avaliar a partir de um
ensaio randomizado a
eficacia da terapia
cognitivo-
comportamental online
tendo em vista pessoas
que perderam algum
ente querido durante a
pandemia da COVID-
19, focado em pessoas
com algum tipo de
nivel relevante de
sofrimento, sendo
realizado a partir de
sessdes  apos  trés
meses da perda do
ente.

Uso da TCC em
analise randomizada
e comparativa, a
partir de  escalas
Traumatic Grief
Inventory - Clinician
— Administered, Lista
de verificagdo de
PTSD para DSM-5 e
pelo Questionario de
Satde do Paciente.

O artigo e pesquisa
mostram  alteragdes
significativas em
cognigdes negativas,
mostrando um maior
enfrentamento dos
sentimentos evitados
pelo adolescente ao
passar pela perda do
ente querido, além da
diminui¢do da escala
de Transtorno de Luto
Complexo Persistente
e de estresse pos-
traumatico,
relacionado a
episodios que ja eram
recorrentes de fuga
pelo abuso de drogas,
por exemplo.

7. COVID Feel Good—An
Easy  Self-Help  Virtual
Reality Protocol to
Overcome the Psychological
Burden of Coronavirus

Italia
Cochrane

Frontiers in
Psychiatry

RIVA, G. et al., 2020

Estudo clinico
randomizado.

NE 2

Tem como objetivo
fornecer evidéncias de
que um protocolo de
realidade virtual de
autoajuda semanal
pode ajudar a superar
a carga psicologica do
coronavirus, aliviando
a ansiedade,
melhorando o bem-
estar e reforcando a
conexdo social. O

Uso de RV em que os

adolescentes

enlutados serdo
direcionados

aleatoriamente ou
para uma lista de
espera (grupo
controle), sendo

coletadas medidas de
linhas de base para
ansiedade, depressio,
estresse  percebido,

O artigo e estudo
mostram uma redugdo
na ansiedade,
depressdo e estresse
percebido e
desesperanga por
escalas de DASS-21,
PSS e BHS dentro de
circunstancias de luto.
Além  disso, uma
reducdo na ansiedade
do estado e angustia
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protocolo sera baseado

no video  “Secret
Garden”, onde o
usuario podera

explorar por diferentes
angulos, promovendo
o relaxamento e auto
reflexdo até mesmo
incluindo outras
pessoas pelo contato
virtual

bem estar geral e
relaxamento antes do
inicio do protocolo e
ao final com um
acompanhamento de
duas semanas.

subjetiva, conforme
medido pelo SUDS e
aumento do
relaxamento  desses
adolescentes. Por fim,
secundariamente,
verificou-se uma
diminui¢do do medo
do coronavirus
medido pelo FCOR,
aumento da conexido
social medido pelo
SCS, mesmo em
isolamento, e
aumento da
proximidade com
contatos  online ¢
offline.  Levando-se
em consideragdo
esses quadros
reduzidos como
consequéncias
secundarias do abuso
de drogas.
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8. Comparing
the effect of
interpersonal
psychotherapy and
compassion
focused therapy on
the grief experience
and quality of life
in first-degree
relatives of the
deceased caused by
Covid 19

Ira
Cochrane

Esfahan
University of

Medical

Sciences.

SALIMI, H.,
2021

Estudo
controlado

randomiza
do.

NE 2.

Avaliar o efeito da
psicoterapia na
experiéncia de luto e
na qualidade de vida
em parentes de
primeiro  grau de
falecidos pela
COVID 19,
analisando a partir
da divisdo em grupos
de estudo na redugédo
na pontuagdo de luto
e melhora da
qualidade de vida.

Uso de 6 sessdes de
45 minutos com um
psicélogo  clinico,
avaliando o estado
de  sintomas de
depressdo, vivéncia
do luto e relagdes
com o falecido, além
das estratégias de
escape (como uso e
abuso de substancias

ilicitas) dos
adolescentes
enlutados. Tendo

como ponto de
partida a analise com
os questionarios de
Experiéncia do Luto
e Qualidade de Vida
segundo a OMS.

O artigo e estudo
mostram redugdo na
pontuacdo de luto,
concomitante a
menor fuga para
depressdo, ansiedade
e abuso de drogas,
além da melhora da
qualidade de vida
dos adolescentes
incluidos no estudo,
frente a  parentes
falecidos pela Covid-
19.
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Quadro 2 - Categorias tematicas da revisio integrativa (n=8), 2021.

Titulo da categoria Artigos Descri¢iio da categoria
Categoria 1: Impacto da|le2 Esta categoria compreende os artigos que tém como
pandemia no luto adolescente e foco trazer evidéncias a respeito do impacto da
no abuso de drogas pandemia da COVID-19 no luto adolescente, como

isso afeta sua saide mental e emocional, ¢ assim,
intensifica o abuso de substincias por essa faixa

etaria.
Categoria 2: Fatores | 1, 3, 4 Esta categoria compreende artigos que discorrem
relacionados ao uso e abuso de sobre o uso e abuso de substincias ilicitas pelos
drogas em adolescentes adolescentes enlutados durante o periodo pandémico
durante a pandemia da COVID-19, trazendo evidéncias a respeito dos

motivos que levam a essa situagdo e as
consequéncias do abuso na vida desses
adolescentes.

Categoria 3: Intervengdes | 5,6,7,8 | Esta categoria compreende artigos que tém como

psicossociais no uso e abuso finalidade trazer estratégias e intervengdes que

de drogas em adolescentes visam reduzir as sindromes psicologicas e

enlutados durante a pandemia. comportamentais resultantes do periodo pandémico
e consequentemente o abuso de substancias por
adolescentes.

Fonte: préprios autores.
DISCUSSAO

Categoria 1 - Impacto da pandemia no luto adolescente e no
abuso de drogas

Esta categoria compreende os artigos 1 e 2, cujo foco é trazer
evidéncias a respeito do impacto psicossocial resultante da pandemia
da COVID-19. Ou seja, como esse periodo pandémico intensifica o luto
adolescente e complica essa fase de transicio para a vida adulta e como
afeta a satde mental e emocional dos adolescentes enlutados, que bus-
cam por valvulas de escape, tais como o abuso de substéncias ilicitas.

Em vista disso, percebe-se que ha dois tipos de luto: o normal
e o patolégico. Por luto normal entende-se uma série de reagdes de-
correntes da perda significativa de algo ou alguém, sendo que, quanto
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maior o apego pelo que se foi, maior o sofrimento resultante disso. A
partir disso, o individuo deve passar por um processo de elaboracio
desse luto, isto é, atravessar fases proprias desse processo (negacio,
raiva, barganha, depressdo e aceitacio) de forma a trabalhar seu psi-
colégico e voltar a rotina anterior a perda (ABCMED, 2019).

Contudo, hd uma série de fatores que podem complicar o luto
normal, tornando-o patoldégico. Um dos motivos principais para isso
acontecer é quando a pessoa culpa a si mesma pela perda, se encon-
trando em um sentimento de melancolia interminivel (ABCMED,
2019). Ainda, é possivel observar caracteristicas como: comporta-
mento estagnado, saudade persistente do falecido, acompanhada de
choros intermindveis e pesar intenso, ou preocupa¢io com a pessoa
que se foi, além de isso ser observavel por mais de 12 meses em adul-
tos e por mais de 6 meses em criancas (MICHEL; FREITAS, 2019).

Foi visto também que os adolescentes correm risco maior de
desenvolverem um luto complicado, uma vez que a adolescéncia é
uma fase de transicio, em que o pubere apresenta um padrio dis-
tinto de desenvolvimento neurolégico. E importante salientar que,
nessa etapa da vida, o adolescente estd se desenvolvendo, buscando
sua prépria identidade. Assim, se uma perda significativa interrom-
pe esse processo, a passagem para a vida adulta é prejudicada, uma
vez que o pubere terd que lidar com os desafios da adolescéncia e os
desafios do luto. Somando-se a tudo isso o fato de que o luto nessa
fase da vida é, de forma geral, mal compreendido, é ficil perceber o
porqué desses individuos apresentarem maior risco de desenvolver
um processo patolégico (SILVA; FERREIRA, 2018).

Ainda, deve-se destacar que a situacio pandémica da CO-
VID-19 esti propiciando ainda mais a complica¢io do luto nos ado-
lescentes. Isso se deve ao isolamento social, uma vez que o distancia-

mento, o bloqueio fisico e a falta de contato entre colegas, familiares e

150



amigos, prejudica de forma ainda nio inteiramente conhecida a satide
mental desses puberes. Além disso, a situacio econdémica complicada
em que o pais se encontra devido 4 pandemia deixou muitos pais de-
sempregados, o que conta como mais um fator de preocupacio para
os adolescentes, levantando sérias questdes a respeito de ansiedade e

depressio, principalmente nas populacoes de classe social mais baixa
(DANTAS et al., 2020).

Dessa forma, diante de toda essa problemaitica instaurada pela
pandemia da COVID-19, se intensifica uma adversidade que jd vinha
sendo observada anteriormente: o abuso de substancias quimicas por
adolescentes. Pela propria caracteristica das substancias ilicitas de al-
terarem o nivel de consciéncia do individuo, elas ji vinham sendo
comumente utilizadas por essa faixa etdria para proporcionar prazer
e como um meio de aliviar os problemas e tensoes da vida. E notavel,
no entanto, que por todos os fatores ja citados acima, ou seja, pela
intensificacio do luto durante a pandemia, o abuso dessas substincias
tenha aumentado como forma de aliviar o sofrimento desse periodo,
além de trazer um pouco de “prazer” e um sentimento de liberdade a
esses adolescentes, tdo raro durante a pandemia e tio buscado nessa
faixa etaria (CAVALLIN, 2019).

A partir dessa exposicio, é interessante analisar de forma mais
aprofundada todos os fatores que dizem respeito ao uso e abuso de
substancias ilicitas pelos adolescentes enlutados durante a pandemia,

a fim de compreender melhor os motivos e consequéncias desse ato.

Categoria 2 - Fatores relacionados ao uso e abuso de drogas em
adolescentes durante a pandemia

Esta categoria se refere aos artigos 1, 3 e 4, os quais discorrem
acerca do abuso de drogas e entorpecentes como uma maneira de fu-
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gir da realidade proporcionada pela pandemia da COVID-19. Assim,
cabe entender quais sio os fatores relacionados que induziram o uso
e abuso de drogas em adolescentes durante a pandemia, seja pelos
transtornos de ansiedade, depressio, isolamento social, sindromes do
panico e distirbios psicossociais como o medo de contrair o virus, de

sair de casa ou o luto por perder um ente querido.

Ademais, vé-se em comum um aumento dos casos de depressao
gerados pelo clima de instabilidade social, financeira e mental acarreta-
dos pelo isolamento social e pelo luto. Os quadros de transtornos psi-
coldgicos tiveram um subito aumento motivados devido ao medo de
perder a prépria vida, das instabilidades financeiras promovidas pelo
desemprego, medo de contrair a doenca ou de perder um parente, ou
seja, inimeros quadros de angustias e entristecimento foram gerados
pelo isolamento social e a falta de contato humano. Por conseguinte,
percebe-se que por si s6 a pandemia gerou varios fatores que afetam os
individuos de um modo geral (GAROFOLI, 2021).

Em decorréncia disso, como apresentado anteriormente es-
ses fatores influenciam de modo mais incisivo os adolescentes, visto
que devido a pandemia da COVID-19 aqueles perderam muito do
convivio social, passaram a ficar mais tempo em casa, se envolveram
mais com jogos eletronicos e redes sociais 0 que gerou aumento nos
quadros de depressio e transtornos psicolégicos. A fim de enfrentar
tais problemas e tentar um modo de fugir da realidade, houve um
acréscimo no consumo de drogas para tal fim (GAROFOLI, 2021).

Nota-se que o adolescente por sua prépria natureza tende a
buscar coisas novas e que o despertem para um novo mundo ou uma
nova realidade. Assim, nessa etapa da vida, o pubere encontra-se em
novas descobertas, novos problemas e novos desafios. Por conseguin-
te, tais vivéncias e mudancas deixam-nos mais suscetiveis ao abuso

de drogas, como meio para fugir da realidade transitéria e cadtica que
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muitos vivem e dessa forma, as pessoas deixaram de lado drogas esti-
mulantes como ecstasy e aumentaram o uso de drogas mais sedativas
e anestésicas como é o exemplo do dlcool e da maconha. Além disso,
individuos com algum tipo de transtorno mental, como ansiedade e
depressio, ao entrarem em contato com a droga, tém mais dificulda-
de de controlar o consumo, pelo fato das sensacdes que elas causam
(TAYLOR et al., 2020).

Ademais, é preciso analisar que o atual momento vivido por
muitos individuos devido a pandemia gerou inimeros transtornos e
problemas psicolégicos. O uso e abuso de drogas é um modelo bastan-
te antigo, pois é a forma que algumas pessoas reagem as situacdes de
estresse, ansiedade e desconforto emocional. As relacdes geradas pelo
isolamento social e o “confinamento” dentro de casa gerou crises de an-
siedade e depressio. Logo, um dos caminhos para tentar fugir do caos
existente no mundo, do medo de se contaminar com o COVID-19,
dos estresses traumaticos, do isolamento e da realidade promovida pela
pandemia, é o uso e abuso de drogas. O dlcool foi a que mais sofreu au-
mento no consumo, os adolescentes como sio pertencentes a faixa eta-
ria mais vulneravel as mudancas e situacdes externas, também foram
os que mais tiveram aumento do uso de drogas (TAYLOR et al,, 2020).

Por fim, cabe analisar de maneira objetiva quais intervencoes
de carater psicossocial, voltadas para esses adolescentes em periodo de
pandemia, podem ser realizadas com rela¢io ao uso de abuso de subs-
tancias ilicitas, de forma a entender seus beneficios e importancia.

Categoria 3 - Intervencdes psicossociais no uso e abuso de dro-
gas em adolescentes enlutados durante a pandemia

Esta categoria se refere aos artigos 5,6,7 e 8 os quais tém enfo-

que por intermédio da superac¢io do luto adolescente devido a pan-
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demia do COVID-19, a pandemia do novo coronavirus (SARS-CoV)
é uma emergéncia mundial generalizada de satde publica. Além dos
danos a saude fisica, conduz uma grande preocupacio no que diz res-
peito a experiéncias de sofrimento psicoldgico que a populacio estd
passando atualmente. Em linhas gerais, na vigéncia de pandemias,
a saude fisica das pessoas e o combate ao agente patogénico sio os
focos primdrios de atencio de gestores e profissionais, de modo que

as implicacdes sobre a saide mental tendem a ser negligenciadas ou
subestimadas (ORNELL et al,, 2020).

Ademais, medidas que sio abordadas para diminuir as impli-
cagdes psicoldgicas ndo podem ser descartadas nesse momento tio
essencial de dificuldades coletivas. Se isso ocorre, geram-se lacunas
importantes no enfrentamento dos desdobramentos negativos asso-
ciados a doenca, o que nio é desejivel, sobretudo porque as implica-
cOes psicoldgicas podem ser mais duradouras e prevalentes que o pré-
prio acometimento pela COVID-19, com ressonincia em diferentes
setores da sociedade (ORNELL et al,, 2020). Por via de regras, a vigor
de pandemias e as implica¢des psicoldgicas relacionadas a COVID-19,
o aumento dos sintomas psiquicos e de distirbios mentais durante a
pandemia por acontecer por diversas causas, entre elas: a a¢io direta
do virus no sistema nervoso central, essas experiéncias traumaticas
associadas a infeccio ou morte de entes queridos, o estresse gerado
pelo distanciamento e mudancas de rotinas, o contigio feroz desse
virus pelo mundo todo, a incerteza sobre o controle da doenca, a falta
de imunizacio, a gravidade dos casos além da imprevisibilidade do
tempo de dura¢io da pandemia, o isolamento, fechamento de esco-
las e universidades, afastamentos social de idosos e outros grupos de
risco, bem como quarentena. O convivio duradouro dentro de casa
eleva o risco de desajustes na dinamica familiar. Junto a isso as redu-
¢Oes de renda e o desemprego, que pioram ainda mais a tensio sobre
as familias, por consequéncias econémicas. E, ainda, as mortes de en-
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tes queridos em um curto espaco de tempo, juntamente a dificuldade
para realizar os rituais de despedida, dificultando a experiéncia de
luto e impedindo a adequada ressignificacio das perdas, aumentando
o estresse, reagdes de ajustamento situacional caracterizado por irri-
tabilidade, ansiedade e desconforto em relacio a esta nova realidade
denotam como fatores de risco a saide mental da populacio em geral.
Dentro dessa ética, além das intervencdes psicossociais mais conhe-
cidas, sdo instaladas novas formas de bate-papo e superacdo, onde
sdo feitos encontros com psicélogos e grandes especialistas na drea
de satide mental e recuperacio de abuso por drogas, como relatado
nos artigos, revelando também o processo de luto como uma priva-
cdo de reforcadores, além de que em uma visdo analitico-comporta-
mental é um processo de adaptacio do repertdério comportamental,
considerando que o vinculo e a perda sio estimulos antecedentes as
respostas caracterizadas como luto, e anterior a perda, os mesmos
comportamentos relacionados a pessoa/local teriam alta probabilida-
de de ocorrerem e serem reforcados (NASCIMENTO, 2015).

Ademais, dentre as diversas intervencdes psicossociais, uma
muito importante e extremamente aplicavel clinicamente seria a Te-
rapia de Aceitacio e Compromisso (ACT), onde as demandas da ex-
periéncia de luto no adolescente serao trabalhadas tendo como pilar
fundamental a aceitacdo. A aceitacio é a atitude de ndo fugir, ou seja,
de permanecer presente, o que muitas vezes é vista a droga como
uma alternativa extremamente nociva, principalmente em uma fase
de turbuléncias e mudancas como a juventude. Consiste em perce-
ber de forma consciente as sensacdes e sentimentos desagradaveis, se
permitir senti-los e deixar virem e irem naturalmente, sem esfor¢o
(SABAN, 2015). Este é apenas um dos pilares da ACT a serem tra-
balhados clinicamente, no qual o objetivo central é desenvolver um
repertério clinico de flexibilidade psicolégica de enfrentamento ao
abuso de drogas, que consiste em permitir que o cliente esteja cons-
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ciente sobre sua vida, que se permita viver sensacdes desagradaveis
de uma forma menos aversiva sem busca incessante por uma fuga.
Estando sempre em contato com o momento presente e utilizando os
pilares da ACT como ferramentas de auxilio nesse processo (SABAN,
2015). Com isso, tendo em vista estudos que relacionam a depressio
na adolescéncia e o processo de luto, pode-se entender o fator pri-
mordial da terapia de assisténcia até mesmo online, como relatado
nos artigos, o que demonstra uma expansio nessa estratégia de supe-
racio integrada a realidade virtual e a ambientes mais comuns a po-
pulacio adolescente. Nio deixando de citar ainda alguns estudos que
levam em consideracio a proporcio de afastamento e aproximacio
gerada pelas redes no universo das drogas na juventude. No Brasil,
as pesquisas que investigam a ocorréncia da depressdo em criangas e
adolescentes sdo poucas e, mesmo com dados limitados e diferentes
metodologias aplicadas, indicam uma porcentagem significativa de
transtornos afetivos na fase da adolescéncia, sendo possivel observar
ainda dados compativeis com a literatura internacional (BAPTISTA;
BAPTISTA; DIAS, 2001). Com isso, a conscientizac¢io a respeito do
abuso de substancias ilicitas entra de forma ativa na juventude, em
conjunto a vivéncia de um processo de luto, o qual por muitas vezes,

leva a busca por fugas psicoldgicas nas drogas.

Por fim, podemos chegar ao parimetro da conclusio de toda
nossa discussdo, como ja relatado até aqui, proporcionando medidas
de intervencio aos adolescentes enlutados que buscam fuga no uni-
verso das drogas e substancias ilicitas.

CONCLUSAO

A utilizacdo do método de Revisio Integrativa da Literatura

como meio de coletar informacdes disponiveis na literatura a respei-
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to do uso e abuso de substincias ilicitas por adolescentes enlutados
durante a pandemia do novo Coronavirus possibilitou identificar
conhecimentos atualizados sobre o tema. Dessa forma, os resulta-
dos encontrados a partir da busca permitem compreender que o luto
complicado frequentemente é subdiagnosticado em adolescentes,
além de que mesmo antes da pandemia, fatores de risco para o luto
complicado ja vinham se amplificando nessa faixa etdria, como o au-
mento da solidio, abuso de substancias e falta de estruturas coletivas
para ajudd-los a lidar com isso. Agora, em tempos de pandemia e
isolamento social, o luto adolescente se torna muito mais dificil de
superar, motivo que tem os levado ao uso e abuso de dlcool e drogas
para fugir da realidade. Assim, pesquisas apontam que o abuso de
substincias aumentou substancialmente durante a pandemia, princi-
palmente por adolescentes que perderam um ente querido. Em vista
disso, intervencdes psicoldgicas como psicoterapia, protocolo de au-
toajuda virtual e terapia cognitivo-comportamental online tém mos-
trado resultados positivos na diminui¢io dos sintomas de ansiedade,
depressio e estresse, diminuindo, consequentemente, a taxa de uso e

abuso de substancias pelo publico adolescente.

A partir disso, cabe salientar que é imperioso tomar iniciativas
para solucionar os problemas relacionados a falta de apoio quanto ao
luto complicado na adolescéncia e ao uso e abuso de substancias pelos
puberes. Nesse sentido, é de suma importincia que se tenham estru-
turas publicas que oferecam suporte aos adolescentes no momento
dificil do luto, de forma a ofertar amparo psicossocial, emocional e
espiritual online. Essa atitude ird amenizar as repercussdes negativas
da pandemia e do isolamento social no amadurecimento dessa faixa
etdria, e, por conseguinte, diminuir também o ndimero de ptuberes
que recorrem ao abuso de drogas e bebidas alcodlicas como vélvula
de escape. Além dessa medida, a distribuicdo de cartilhas informati-
vas a respeito das consequéncias do abuso de substancias ilicitas tam-

157



bém se faz relevante nesse cenirio, objetivando, assim, reduzir a taxa

de adolescentes nessa situacdo de adicdo.

Por fim, é valido citar que, apesar da busca por literaturas em
bases de dados internacionais e nacionais ser um método consagrado
para a coleta de informacdes, pode-se destacar como fatores dificul-
tosos para a redacdo deste trabalho a pouca literatura ainda disponi-
vel sobre o tema. Isso porque a pandemia do COVID-19 é algo muito
recente, além de a temdtica proposta pelos autores ser muito espe-
cifica dentro desse contexto. Assim, é natural que ndo haja muitos

estudos sobre o tema até o presente momento.
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NO LUTO EM ADULTOS NO CONTEXTO
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INTRODUCAO

Em dezembro de 2019, foi descoberto um novo coronavirus,
denominado SARS-CoV-2 (Severe Acute Respiratory Syndrome Co-
ronavirus 2), causador da COVID-19 (Coronavirus Disease 2019), na
China. O virus é caracterizado pela alta transmissibilidade, baixa pa-
togenicidade e manifestacdes clinicas, principalmente, respiratérias
(MOHAMADIAN etal., 2021). Até marco de 2021, a COVID-19 cau-

sou mais de 3 milhées de mortes no mundo todo (OMS, 2021).

Nessa conjuntura, o luto se tornou um tema recorrente e ine-
vitavel na sociedade hodierna, refletindo uma convergéncia tinica de
respostas afetivas, cognitivas, comportamentais, fisicas e espirituais
(ZHAI; DU, 2020). O luto é composto por cinco fases: negacio e iso-
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lamento, em que hd recusa para aceitar a situacdo; raiva, com ex-
ternalizacdo de frustracoes, insatisfacio com a realidade e ansiedade;
barganha, na qual o individuo tentar negociar ou adiar seus temores;
depressdo, com sentimentos de fragilidade e desesperanca; e aceita-
¢30, em que a pessoa se conforma com a situacio e segue em frente
(KUBLER-ROSS, 1969).

De acordo com a cultura em que o individuo estd inserido, a
visdo sobre a morte e o luto pode ser diversa. O luto pode ser sadio
ou patoldgico, de breve ou longa duracio, entre outras variaveis, que
dizem respeito, além da cultura, a reacido do sujeito diante de eventos
estressantes. As causas e circunstincias da perda também influenciam
em como a pessoa ird vivenciar o luto (SILVA etal., 2012).

Uma circunstancia que influencia o luto é a faixa etdria. A fase
adulta trata do periodo dos 18 aos 60 anos (PIANCASTELLI; SPI-
RITO, 2013). Nos adultos, o luto ocorre quando ha sentimento de
perda e necessidade de adaptacio a nova realidade, que pode ser vista
de maneira positiva, como uma nova fase, ou negativa, com a dor
insustentdvel da auséncia do ente falecido. Mesmo com a multiplici-
dade de individuos, o luto é percebido como um ritual importante a
ser vivenciado, de modo que a aceitacido da nova realidade seja a mais
confortivel possivel (SILVA etal., 2012).

Junto a isso, no contexto da pandemia da COVID-19, as mor-
tes causadas pelo virus podem ser caracterizadas como “mdas mortes”,
as quais, devido a fatores estressores, como o isolamento social e a
falta de suporte emocional, tendem a ser mais devastadoras para os
enlutados adultos (CARR; BOERNER; MOORMAN, 2020).

O isolamento social é uma das medidas de contencio da doen-
¢a, que busca diminuir a interacio social e a velocidade de transmis-

sdo do virus, a fim de evitar o colapso do sistema de satde. No entan-
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to, embora tal medida seja benéfica a contencdo da doenca, esta pode
gerar complicacdes no luto (MOREIRA; OLIVEIRA; GONCALVES,
2020). Essa medida rompe com o modo usual de viver e experien-
ciar o luto, dado que, a fim de evitar a contaminacio, foram criadas
diretrizes a respeito de pacientes terminais e caddveres vitimas da
COVID-19. Restringiu-se a visita a pacientes terminais, o que pode
gerar disturbios psicolégicos, como ansiedade, bem como piorar o
luto antecipatério sobre o paciente e gerar complicacdes, uma vez
que a possibilidade da despedida adequada nio existe.

Outrossim, cadaveres de individuos contaminados com a do-
enca nio podem passar por rituais finebres, que auxiliam os enluta-
dos a aceitarem a morte e a organizarem e expressarem suas emogoes
de maneira saudavel diante da perda. Por fim, por conta das restri-
¢des do isolamento, a impossibilidade do enlutado desfrutar do apoio
social de familiares e colegas, apds morte, impactam negativamente
na expressio de sentimentos e no modo de lidar com morte, o que
pode fomentar fases do luto de depressio e raiva e gerar um luto
complicado (AGUIAR; PINTO; DUARTE, 2020).

Portanto, o presente estudo tem o objetivo de sumarizar os es-
tudos que apontam a influéncia do isolamento social no processo de

luto em individuos adultos no contexto da pandemia da COVID-19.

METODOS

Trata-se de Revisio Integrativa de Literatura (RIL), método
que consiste em analisar artigos relevantes para auxiliar na conduta
e melhoria da pratica clinica, promovendo a sintese do conhecimento
de determinado tema, fornecendo informacdes amplas e identificando
eventuais caréncias sobre o tema pesquisado, além de tornar possivel
inferir conclusoes gerais (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).
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Para tal, foram percorridas as seguintes etapas: estabelecimen-
to da hipétese e objetivos da revisdo integrativa, estabelecimento
de critérios de inclusio e exclusio de artigos (selecio da amostra),
definicio das informacdes a serem extraidas dos artigos seleciona-
dos, anilise dos resultados, discussio e apresentacio dos resultados
e apresentacio da revisio (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Para a elaboracio da questdo de pesquisa da RIL, utiliza-se a
estratégia PICO (acronimo para patient, intervention, comparison, out-
comes). A PICO consiste em um método voltado para pesquisas clini-
cas utilizado na constru¢io de perguntas para busca bibliograifica de
evidéncias, podendo ser da drea clinica, gerenciamento de recursos
humanos e materiais, busca de instrumentos para avaliacio de sin-
tomas, entre outras. A PICO permite a montagem de uma pergunta
bem estruturada, o que maximiza a recuperacio de evidéncias nas
bases de dados, direciona as pesquisas e evita buscas desnecessarias.
Além disso, existem também a PICo, utilizada em pesquisas nio cli-
nicas, ela representa um acrénimo no qual P é populacio/problema/
paciente, I é drea de interesse e Co, contexto (SANTOS; PIMENTA;
NOBRE, 2007). Nesta revisdo integrativa, por se tratar de uma pes-

quisa nio-clinica adotou-se a estratégia PICo.

Assim, a questdo de pesquisa delimitada foi: ‘Quais estudos
apontam a influéncia do isolamento social no processo de luto em
individuos adultos no contexto da pandemia da COVID-19?". Nela, o
primeiro elemento da estratégia (P) consiste nos adultos enlutados;
o segundo (I), na influéncia da soliddo e do isolamento social; e o
terceiro elemento (Co), na pandemia da COVID-19.
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Quadro 1- Estratégia PICo

P Adultos Enlutados (“Grief”; “Bereavement’)
I Influéncia do isolamento social (“Social isolation™)
Co Pandemia da COVID-19 (“COVID-197)

Fonte: préprios autores.

A busca dos estudos primdrios ocorreu no més de maio de
2021, nas seguintes bases de dados: PubMed (National Library of Me-
dicine National Institutes of Health), Scopus (Scopus Elsevier), Web Of
Science, CINAHL (Cumulative Index to Nursing and Allied Health Litera-

ture) e Cochrane (Cochrane Library).

Os descritores controlados selecionados no Medical Subject He-
adings (MeSH) da National Library of Medicine foram: Bereavement,
Grief, COVID-19 e Social isolation. Cinahl Headings apresentou como
descritores controlados Bereavement, Grief, COVID-19 e Social isola-
tion. Os termos foram combinados de diferentes formas para garantir
busca ampla, cujos cruzamentos em todas as bases de dados foram:
Bereavement OR Grief AND COVID-19 AND Social isolation.

Os critérios de inclusdo estabelecidos para os estudos prima-
rios foram artigos publicados no ano de 2020, nos idiomas portugués
e inglés. Foram excluidos os artigos que nio estavam disponiveis na
integra, os artigos que nio correspondiam a pergunta norteadora e

os artigos duplicados.

Na primeira analise, apds a leitura do titulo e resumo dos estu-
dos primérios (n=96), os artigos que nio correspondiam 2 pergunta
norteadora foram excluidos (n=72). Dentre eles: aqueles que focaram
em outras faixas etdrias, que nio adultos, mesmo que abordassem so-
bre a pandemia da COVID-19, aqueles que nio relataram a respeito
do impacto do isolamento social no luto adulto e aqueles que nio

atendiam a pergunta de pesquisa ou temas nio relacionados.
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Na segunda anilise, por meio da leitura do artigo na integra
(n=24), excluiu-se 9 artigos excedentes que se encontravam dupli-
cados. As andlises foram desenvolvidas de forma independente por

seis revisores.

Figura 1. Fluxo da selecdo dos estudos primarios incluidos na revisao
integrativa de acordo com as bases de dados, 2021.

BASE DE

DADOS

WEB OF —
SCOPUS CINAHL S PUBMED COCHRANE

Estudos Estudos Estudos Estudos Estudos
elegiveis:40 elegiveis:13 elegiveis:21 elegiveis:21 elegiveis: 1

Estudos Estudos Estudos Estudos Estudos

eleitos: 7 elegiveis: 1 elegiveis: 4 elegiveis: 4 elegiveis: 0

Estudos
primérios
incluidos: 16

Exclusio de
estudos
duplicados: 9

Amostra:
n=7

Fonte: préprios autores.
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Para a extracio dos dados, utilizou-se instrumento elaborado
por Ursi e Galvio (2006) o qual é composto de itens relativos a iden-
tificacdo do artigo; caracteristicas metodoldgicas e avaliacio do rigor

metodoldgico.

Para o nivel de evidéncia, manteve-se a definicio do tipo de
estudo de acordo com os autores das pesquisas incluidas na amos-
tra. Na andlise dos artigos quanto ao nivel de evidéncia, utilizou-se
uma classificacdo hierdrquica das evidéncias: nivel 1, metanélise de
multiplos estudos controlados; nivel 2, estudo individual com deli-
neamento experimental; nivel 3, estudo com delineamento quase-
-experimental como estudo sem randomizacio com grupo unico pré
e pOs-teste, séries temporais ou caso-controle; nivel 4, estudo com
delineamento ndo-experimental como pesquisa descritiva correla-
cional e qualitativa ou estudos de caso; nivel 5, relatério de casos ou
dado obtido de forma sistematica, de qualidade verificivel ou dados
de avaliacdo de programas; nivel 6, opinido de autoridades respeita-
veis baseada na competéncia clinica ou opinido de comités de espe-
cialistas, incluindo interpretacoes de informacdes nio baseadas em
pesquisas (GALVAO, 2006).

A anilise dos resultados evidenciados foi realizada de forma
descritiva, sendo apresentada a sintese de cada estudo incluido na
RIL e comparacdes entre as pesquisas incluidas, destacando diferen-

cas e semelhancas.

Para o tratamento dos dados, procedeu-se, primeiramente,
uma leitura flutuante de todo o material transcrito, seguida de uma
pré-andlise. Posteriormente, foi realizado o recorte, a agregacio e a
enumeracio dos dados, permitindo esclarecer os indicios de catego-
rias. Em seguida, foi iniciada a categorizacio propriamente dita, cujas
as informacdes contidas nos estudos formaram o corpus de andlise

que levou a elaboracio de indicadores que foram submetidos aos pro-
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cedimentos analiticos e posterior inferéncia, comparando-se com os
dados da literatura (BARDIN, 2011).

Ap6s a andlise dos artigos selecionados, emergiram as seguin-
tes categorias temdticas: 1 - A influéncia da perda de pessoas proxi-
mas ao adulto no enfrentamento do luto; 2 - O risco de luto com-
plicado causado pelo isolamento social; 3 - A importincia do apoio
profissional, social e comunitirio para adultos enlutados em isola-

mento social.

170



RESULTADOS

A caracterizacdo dos estudos selecionados na revisio integrativa estd apresentada a seguir. Todos os artigos estdao

publicados na lingua inglesa, quatro possuem NE 6 e trés artigos NE 4 (Quadro 1).

Quadro 2 - Sintese dos estudos primarios incluidos na revisao integrativa (n=7), 2021.

SIMON; SAXE;
MARMAR, 2020.

comunitario
para 0s
enlutados e
estabelecer

protocolos  de
triagem
generalizados
na atengdo
primaria.

disponibilidade de
médicos da
atengdo primdria e
profissionais  de
saude mental
treinados para
tratar aqueles com
prejuizos na satde
mental; foco nas

; Tipo de Estratégias/
Numero/ 3 .
Titulo do Pais/ Base de dados/ estudo/ Nivel Objetivos Tratamentos/ Principais resultados
. Periédico/ Autor /Ano de evidéncia
artigo (NE) Intervengdes
1. Mental EUA Artigo de | Apresentar uma | Sugere maior | Uma nova onda de devastacdo da
Health Opinido. abordagem de | financiamento COVID-19, provavelmente ird
Disorders saide publica | para a  sa(de | sobrecarregar o ja desgastado sistema
Related to Scopus que busque | mental; triagem | de saide mental, levando a problemas
COVID-19- NE 6 restaurar os | generalizada para | de acesso, particularmente para as
Related Deaths processos identificar pessoas mais vulneraveis. Ademais, o
Journal of the American habituais de | individuos de |isolamento  social, necessirio a
Medical Association apoio social e | maior risco; | contengdo da transmissdo viral, pode

agravar o luto, devido a falta de suporte
social, além de promover depressdo e
estresse traumatico. Com isso, muitos
profissionais relacionados a saude
mental precisardo de treinamento no
tratamento do luto prolongado e outras

condigoes relacionadas ao luto.
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familias e
comunidades para
restaurar

abordagens de
gerenciamento de
tragédias e perdas
ao longo de
geracdes.

2.
Psychological
Consequences
of Social
Isolation
During
COVID-19
Outbreak

Italia

Scopus

Frontiers Media S.A.

PIETRABISSA;
SIMPSON, 2020.

Reflexdo
teorica.

NE 4

Apontar as
mudangas  no
cotidiano
devido a
COVID-19, e
como estas
mudancas
podem
favorecer a
incidéncia e

prevaléncia de
prejuizos na
saide  mental.
Também revela

aspectos
psicologicos
adversos do
estado de
isolamento

social e do

Sugere que os

individuos

regulem suas
emocdes de forma
eficaz e

apropriada, com a
finalidade de
evitar prejuizos na
saude mental.

O isolamento social durante a
pandemia causou mudancas drasticas na
vida diaria, além de causar um maior
sentimento de soliddo. Isso associado a
perda de emprego, morte de entes
queridos, enfrentamento de dificuldades
financeiras, entre outras coisas, acaba
afetando ainda mais a saide mental dos
individuos. O isolamento prolongado
pode trazer efeitos adversos ao fisico e
ao emocional, levando a impactos no
humor e no bem-estar. As pessoas
acabam tendo que lidar com a morte de
uma forma diferente com a qual
estavam habituadas, ja que, agora, ndo
podem estar com o falecido nos tltimos
momentos de vida deste e ndo podem
honra-lo com um funeral tradicional.
Estes fatores acabam amplificando a
dor da morte, o que pode trazer
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sentimento  de
soliddo.

consequéncias para o enfrentamento do
luto, além de facilitar o agravamento da
saude mental do individuo.

3. The EUA Reflexdo Considerar os | Utiliza dindmica | As interagdes sociais sdo de extrema
psychology  of teorica processos em | de grupo, teoria e | importancia para o ser humano, no que
the COVID-19 nivel de grupo | pesquisa de terapia | trata de seu bem-estar e satde fisica e
pandemic: A Scopus que sustentam o | de grupo. Explora | mental. Com a pandemia de COVID-19
group-level NE 4 bem-estar fisico | como os | e a necessidade de diminuigdo de
perspective e  psicologico | individuos lidam | transmissdo da doenga, o isolamento
American Psychological dos individuos | com o isolamento | social impede que o individuo tenha
Association durante a | social prolongado, | uma boa rede de apoio em momentos
COVID-19. além da angustia e | dificeis, como o luto. Com isso, a falta
das desigualdades | do componente social (seja para
MARMAROSH, C. et al., sociais. Também | compartilhar a experiéncia, ter um
2020. investiga como as | suporte para lidar com a dor ou ter um
pessoas lidam com | refiigio para manter o bem-estar fisico e
o trauma | mental) promove um processo de luto

psicologico da | complicado.

doenga.

4. EUA Reflexdo Discutir as | O estudo sugere | Pessoas que falecem por conta do virus
Bereavement in teorica. mortes causadas | novas estratégias | passam seus ultimos dias em ambientes
the Time of pelo COVID-19 | para lidar com o | hospitalares e isoladas de seus
Coronavirus: Scopus como "més | luto de adultos | familiares, e seus parentes enlutados
Unprecedented NE 4 mortes", as | mais velhos, como | sofrem sozinhos e sem apoio em
Challenges quais sdo | funerais virtuais, | funerais. A angustia associada ao luto
Demand Novel | Journal of Aging & Social particularmente | grupos de apoio | em adultos é agravada pelo isolamento
Interventions Policy danosas aos | por telefone, | social. De modo geral, os sentimentos
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enlutados. telemedicina, de luto, tristeza e raiva diminuirdo por
Reflexdo sobre | comunicagdo com |conta da capacidade humana de
CARR; BOERNER; estudos acerca | voluntarios adaptacdo as mudancas de forma
MOORMAN, 2020. do tema. treinados para | positiva, ou seja, resultante da
lidar com | resiliéncia.
enlutados,  entre
outras.
5. Impact of Reuno Unido Reflexdo Discutir o | Uso de | Mudangas decorrentes da pandemia
COVID-19 on Scopus tedrica impacto da | tecnologias para se | trouxeram incertezas, depressdo ¢ uma
loss and grief: COVID-19 no | comunicagdo mistura de sentimentos, podendo gerar
A personal lens luto e na vida | social ¢ mudangas | luto e comportamentos irracionais.
British Journal of NE 6 das pessoas em | politicas e sociais | Nesse contexto, o isolamento social
Community Nursing varios aspectos, | voltadas aos | pode tornar o processo de luto
desde niveis | profissionais de | complicado, uma vez que muitos
pessoais, satde e outros | pacientes estdo morrendo sozinhos e a
NYATANGA, 2020. sociais, trabalhadores familia se sente desamparada ao ndo
econdmicos € | essenciais. poder se despedir.
politicos.
6. Prolonged NL Reflexdo Discutir sobre o | O artigo menciona | A pandemia da COVID-19 ¢
grief disorder tedrica luto prolongado | intervengdes responsavel por muitos fatores de
following  the e seu | baseadas em | estresse. A auséncia de suporte social
Coronavirus Scopus crescimento evidéncias, fisico para os enlutados e o fim dos
(COVID-19) NE 6 durante a | incluindo rituais tradicionais de despedida, como
pandemic pandemia  de | tratamentos velorios, durante a pandemia sdo
Psychiatry Research COVID-19. cognitivo- consequéncias do isolamento que o
comportamentais cenario atual exige. Nesse contexto, o
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EISMA; BOELEN;
LENFERINK, 2020.

em formatos
presenciais e
online para
amenizar o luto

processo de luto se torna mais dificil e
ha uma alta de luto prolongado ou
complicado - um grande problema
futuro para a satde publica - por

prolongado. agravantes, como o nimero elevado de
mortes inesperadas e a escassez dos
fatores sociais de acolhimento aos
enlutados.
7. COVID-19: Brasil Reflexdo Demonstrar o | Incentivar A pandemia de COVID-19 ¢ conduzida
Scars  of the tedrica impacto do | formuladores de | por grandes mudangas psicologicas,
virus and isolamento politicas publicas | principalmente em  relagdo  ao
stories caused Scopus social e da |a fornecerem | isolamento social e os processos de
by social NE6 perda repentina | ajustes  criativos | perda. O continuo afastamento de entes
isolation  and de familiares ou | para lidarem com | queridos ou pessoas proximas e a
mourning Revista da Associagao pessoas essas novas | auséncia de atividades de despedida em
Médica Brasileira proximas para | deficiéncias vida ou na morte, durante momentos de
individuos sociais e | estresse, s3o complicadores do processo
enlutados na | emocionais. de Iuto normal, além de desencadearem
DELGADO, 2020. pandemia. Instigar  maiores | diversos problemas psicologicos, como
publicacdes a | ansiedade e depressdo.
respeito do tema.
Oferecer  suporte
psicologico.

Fonte: préprios autores.
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O quadro 3 apresenta os artigos que compoem cada categoria tematica e a descricio das mesmas.

Quadro 3 - Categorias tematicas da revisdo integrativa (n=7), 2021

Titulo da Categoria

Artigos

Descriciao da Categoria

1. A influéncia da perda de
pessoas proximas ao adulto no
enfrentamento do luto

1,4,5,7

O falecimento, por vezes antecipado e/ou inesperado, de entes queridos ou pessoas proximas ao
adulto durante a pandemia interfere no processo de luto, sobretudo devido ao isolamento social, o
qual muda drasticamente a rotina dos individuos, além de interferir no enfrentamento do luto pela
perda de seus entes queridos, causando, por exemplo, um estresse aumentado, visto que ha uma
perda da rede de apoio de pessoas proximas ao enlutado.

2. O risco de luto complicado
causado pelo isolamento social

2,3,4,5,6

As medidas restritivas de circulagdo de individuos, o confinamento em casa ¢ a impossibilidade de
se realizar rituais de luto com presenca fisica de outros individuos sdo fatores de agravamento das
fases do luto normal, o que pode gerar um risco maior de luto complicado em adultos.

3. A importincia do apoio

profissional, social e
comunitario  para  adultos
enlutados em  isolamento
social

1,3,56,7

O apoio ao adulto enlutado durante a pandemia por parte de profissionais, pessoas proximas ou
voluntérios ¢ de grande importancia para o enfrentamento saudavel do luto, mesmo que feito de
maneira remota.

Fonte: préprios autores.
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DISCUSSAO

A influéncia da perda de pessoas préoximas ao adulto no en-
frentamento do luto

Esta categoria é representada pelos artigos 1, 4, 5 e 7 e discorre
sobre como a perda de individuos préximos ao adulto, associada a
COVID-19, pode afetar a maneira com a qual as pessoas e as familias
lidam com o luto. Isso, além de outros fatores estressantes, pode faci-
litar a transformacio do luto normal em um luto prolongado ou em
algum transtorno psicolégico (SIMON; SAXE; MARMAR, 2020).

Além disso, essa categoria disserta que, devido a alta transmis-
sibilidade da COVID-19, os pacientes infectados nio sio autorizados
a receber visitas e podem falecer separados de seus entes queridos.
Assim, os enlutados perdem a oportunidade de dizer “adeus” para o
falecido, o que, por sua vez, propicia sintomas de depressio, raiva,
ansiedade, além de aumentar o risco do desenvolvimento de um luto
complicado (CARR; BOERNER; MOORMAN, 2020).

Outrossim, algumas mortes decorrentes da COVID-19 sio re-
pentinas e inesperadas. Com isso, os familiares que estavam distantes
dos entes no momento do falecimento carregam consigo culpa e frus-
tracio (MAJID; AKANDE, 2021). Outro fator é que, devido a pande-
mia da COVID-19, muitos pacientes sio direcionados para as UTIs
(Unidade de Terapia Intensiva). Estas unidades, frequentemente, ndo
oferecem suporte as familias, devido & constante troca de profissio-
nais de saide nos plantdes, entre outros fatores (DOWNAR et al.,
2020). Logo, a méd comunicacio durante os momentos de angustia e
medo pode trazer diversas consequéncias aos familiares, pois estes
ficam a espera de informacdes, as quais podem ser divergentes entre
si. Tal fato prejudica ndo s6 a compreensdo do estado de saude do
paciente, mas também o enfrentamento do luto pelos membros fa-
miliares (HERNANDEZ; NAVARRO; GARCIA-NAVARRO, 2020).
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Ademais, em um periodo anterior 4 pandemia da COVID-19,
os enlutados teriam uma rede de apoio que envolve a familia, vizinhos
e amigos proximos para oferecer ajuda durante o processo de enfren-
tamento do luto. Entretanto, durante a pandemia, o distanciamento
social, o qual foi implementado como medida de seguranca, impede a
oferta dos meios habituais de suporte social, suprimindo, assim, o aco-
lhimento socioemocional, o que implica de forma diretamente propor-
cional no agravamento do luto. Desse modo, percebe-se a importin-
cia do apoio emocional prestado tanto pela familia quanto por amigos
préximos no enfrentamento do luto (MAYLAND et al., 2020).

Desse modo, é perceptivel como a perda de individuos proé-
ximos, no contexto da pandemia da COVID-19, pode prejudicar o
enfrentamento do luto, facilitando o surgimento de um luto prolon-

gado e o desenvolvimento de transtornos psicolégicos nos enlutados.

O risco de luto complicado causado pelo isolamento social

Esta categoria representa os resultados dos artigos 2, 3,4, 5 e
6, os quais abordam a rela¢io entre as consequéncias do isolamento
social na pandemia de COVID-19 e o aumento do risco de luto com-

plicado ou patolégico em adultos enlutados.

Dentre os impactos causados pela pandemia de COVID-19,
mudancas significativas como o distanciamento e isolamento social
e a privacdo de rituais tradicionais de despedida, como veldrios, atu-
am como fatores desencadeantes para o desenvolvimento do luto
complicado. Esse, consiste na adaptacdo psicolégica inadequada a
uma perda e caracteriza-se por pensamentos negativos e persistentes
devido a ndo aceitacio da auséncia de um ente, o que pode causar

modificacdes de humor euféricas (excesso de raiva e ansiedade) ou
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melancoélicas (culpa e vergonha). Além disso, o luto patolégico pode
incapacitar a realizacio das atividades didrias e afetar de modo pro-
longado a qualidade de vida dos individuos (FONTES et al., 2020).

No contexto da atual pandemia, marcada pelas restricdes so-
bre o manejo e enterro de cadiveres, sem despedida dos parentes e
cerimonias fuinebres, os impedimentos no fluxo normal dos hébitos
e costumes tanatoldgicos produzem desestruturacio dos mecanismos
psicossociais, podendo gerar o luto complicado (FONTES et al., 2020).

Outros fatores que podem ser agravantes ao luto normal sio as
medidas restritivas de circulacio e o confinamento do individuo em
casa, pois impedem que o adulto enlutado receba maior apoio social.
Este suporte é um dos elementos mais importantes no enfrentamen-
to ap6s a morte de um parente, uma vez que ele permite a pessoa ex-
teriorizar os sentimentos de angustia, tristeza e raiva por meio dessa
ajuda (SUNDE; SUNDE, 2020). Ainda, um estudo demonstrou que
a quarentena repercutiu em alta prevaléncia de efeitos psicolégicos
negativos, principalmente humor rebaixado e irritabilidade, raiva,
medo e insdnia, devido ao estresse gerado pelo distanciamento e pelo
isolamento. Dessa forma, ao somar essas complica¢cdes no enfrenta-
mento do luto, pode resultar em luto patoldgico (LIMA, 2020). Ade-
mais, em alguns casos, é possivel que uma familia inteira seja infec-
tada pela doenca, o que pode levar a perda de virios parentes em um
curto periodo de tempo, gerando luto sequencial e contribuindo para
a distorcio do luto normal (CREPALDI et al., 2020).

Nesse contexto, tendo em vista a importancia do apoio social
no processo de luto adulto e como o isolamento pode propiciar o luto
complicado, faz-se necessdrio a criacdo, adequacao e aprimoramento
dos meios e préticas pelos quais sdo oferecidos apoio ao enlutado.
Além disso, os profissionais de satide também desempenham papel

importante no enfrentamento das repercussdes da doenca por CO-
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VID-19, ao esclarecer ddvidas e trazer informacdes transparentes
sobre as condi¢des que levaram ao 6bito de um ente familiar e a res-
peito do tratamento e transmissdo do virus, além de oferecer suporte
psicoldgico (PEREIRA et al., 2020).

A importancia do apoio profissional, social e comunitario para
adultos enlutados em isolamento social

Esta categoria abrange os artigos 1, 3, 5, 6 e 7 e trata da impor-
tancia do apoio profissional, social e comunitario ao adulto enlutado,
seja presencialmente ou de maneira remota, via uso de internet, em
virtude da pandemia de COVID-19.

O isolamento social promovido pela pandemia de COVID-19
fomentou diversos prejuizos a satide mental da populacio, como au-
mento de ansiedade, depressio, soliddo, estresse, medo, mau humor,
irritabilidade, tédio e frustracio, devido a falta de apoio para proble-
mas didrios e do convivio usual, além de aumentar as chances de luto
complicado, dado a auséncia de suporte social e de rituais tradicio-
nais (SMITH; LIM, 2020).

Nessa conjuntura, a presenca de uma rede de apoio é funda-
mental para promover resiliéncia e mitigar os prejuizos gerados pelo
isolamento social (SALTZMAN; HANSEL; BORDNICK, 2020). A
fim de contornar os limites desse isolamento e atenuar tais prejuizos,
o uso de tecnologias mostrou-se um caminho efetivo, como por meio
de chamadas de video com entes queridos, terapia individual ou em
grupo 2 distancia, atividades em grupo (como atividades fisicas on-
-line), entre outros. Tais acdes sdo fundamentais para proporcionar

ao individuo um senso de pertecimento comunitirio e diminuir a
sensacdo de soliddo (SMITH; LIM, 2020).
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Para exemplificar como o suporte profissional e social é funda-
mental em momentos de isolamento social, um estudo feito na India
ofertou um canal de telemedicina durante a pandemia de COVID-19
e observou o estado mental de individuos via chamadas telefonicas,
durante duas semanas. O resultado apontou preocupacdes em adqui-
rir a doenca, sobrecarga de responsabilidades e falta de suporte mé-
dico e social e demonstrou que, apds duas semanas de consultas, 90%
dos individuos alegaram melhora em seu estado mental, o que indica
a importancia do desenvolvimento de novas técnicas de conexio e
cuidado no contexto atual (RAVINDRAN et al.,, 2020).

Logo, o incentivo a tais atividades, seja através da criacio de ca-
nais de atendimento a saide mental, bem como da recomendacio para
encontros on-line com amigos e familiares, é primordial para estimular
o senso de apoio social, comunitario e profissional nos individuos que

sofrem as consequéncias do isolamento social (SMITH; LIM, 2020).

Destarte, as categorias expostas denotam os principais ele-
mentos que impactam o luto adulto no contexto de isolamento social
durante a pandemia de COVID-19.

CONCLUSAO

A presente Revisio Integrativa de Literatura permitiu a ana-
lise de estudos, a fim de discutir sobre a influéncia do isolamento
social no processo de enfrentamento do luto adulto na pandemia da
COVID-19. No decorrer da revisio, verificou-se que, neste contex-
to de pandemia, as medidas de seguranca implementadas, visando
o isolamento social, trazem mudancas no processo usual de luto. A
impossibilidade de despedidas de entes queridos e de realizar rituais
funebres, que auxiliam na expressdo de emocdes quanto a perda, o

distanciamento de redes de apoio profissional, social e comunitario
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e do acolhimento social pés-morte, entre outros fatores, fomentam
o desenvolvimento de distirbios psicolégicos, como ansiedade e de-
pressio, e do luto complicado.

Desse modo, a fim de amenizar tais adversidades, algumas das
possiveis medidas que podem ser implementadas sdo: (1) instituicio
de novas técnicas de comunicacio, por parte das equipes de saude, du-
rante a internacio por COVID-19, como videochamadas — por meio
de celulares, tablets, entre outros meios eletrénicos —, proporcionando
que familiares e amigos proximos estejam telepresentes durante esses
momentos de angustia, atenuando o sentimento de incapacidade e de
frustracio dos enlutados, ja que viabiliza uma possivel despedida e mi-
nimiza o risco de uma patologizacio do luto; (2) estimulo da formacio
mais humanizada em institui¢cdes académicas, com foco em treinamen-
tos para a capacitacio do uso de telecomunicacdes e para lidar com
luto complicado e disturbios psicolégicos decorrente da morte, com o
intuito de formar equipes de satide preparadas para auxiliar e confortar
individuos no momento da perda, visto que o amparo profissional e a
melhor comunicacio podem atenuar o sofrimento de familias e amigos
do paciente; e (3) compra de mais lotes de vacinas para imunizacio da
populacio, reduzindo o risco de internacio por COVID-19.

Por fim, vale ressaltar que as consequéncias psicoldgicas ad-
vindas da pandemia pela COVID-19 e do isolamento social podem
ser mais prevalentes e duradouras que o préprio acometimento pela
doenca. Logo, torna-se necessdrio intervenc¢des psicolégicas, como
acompanhamento de psicélogos e psiquiatras para enlutados, tanto
durante quanto apés a vigéncia da pandemia. Também é necessario
que haja continuidade e aprofundamento dos estudos relacionados as
consequéncias psicoldgicas ocasionadas pelo isolamento social durante
a pandemia da COVID-19 no luto adulto, a fim de pormenorizar suas
possiveis repercussoes no dia a dia destes individuos e destrinchar no-

vos métodos de intervencio que amenizem essas problematicas.
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CAPITULO 7

O ENFRENTAMENTO DO LUTO E AS
RESTRICOES RITUALISTICAS FUNEBRES
NA PANDEMIA: UMA REVISAO
INTEGRATIVA DE LITERATURA
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Gabriela Marques de Carvalho
Kellyane dos Santos Zambom
Raul Albanez Mercial
William Raphael Whitaker
Adailson Silva Moreira

Bruna Moretti Luchesi

Rosimeire Aparecida Manoel Seixas

INTRODUCAO

O luto é descrito como um processo psiquico ndo-patolégico
relacionado a perda de um objeto de amor, sendo associado, princi-
palmente, a morte de pessoas préximas. Nesse sentido, o enlutamen-
to caracteriza-se pela perda da intercorporeidade, conexdo fisica e
existencial estabelecida entre dois corpos durante a vida. Aspectos
multiplos ditam a rea¢io individual e coletiva em frente a essa perda,
relacionando-se tanto ao grau de afinidade entre o falecido e o en-
lutado, quanto as diferentes perspectivas culturais de cada sociedade
sobre a morte, o luto e o seu enfrentamento (DAHDAH et al., 2019).

E importante que se entenda que o enfrentamento social do
luto, na contemporaneidade, pode apresentar barreiras socioculturais
bastante extensas. Com a modernidade, os processos relativos a morte
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foram, continua e sistematicamente, afastados do olhar social, o que
acabou por instituir essa temdtica como um tabu. Assim, o encoraja-
mento para o abandono do enlutamento, o quanto antes, pode ser fre-
quente, resultado da racionalizacio intensa de situacdes intimamente
subjetivas, bem como da busca moderna pela invencibilidade perante
a estresses emocionais, a supressio do pesar pelo mercado de trabalho
e capitalismo, contextos histdérico-culturais adversos e outros fatores
sociais individuais e coletivos, colaboram para a patologizacio de um
dos processos inerentes a vida, que é o luto (SOUSA, 2016).

Em se tratando de contextos que atuam de forma importan-
te sobre o pesar humano, analisamos, neste trabalho, a pandemia da
Corona Virus Disease (COVID-19), que teve inicio em dezembro de
2019 e se alastrou para todo o planeta, como um dos principais deter-
minantes para a vivéncia de um luto complicado na atualidade. Perio-
dos pandémicos sio marcados, dentre outros aspectos aflitivos, por
aumento exacerbado de mortes em um curto periodo de tempo, fato
que gera a sensacdo social de um pesar coletivo ininterrupto; além
disso, torna-se comum os casos em que ocorrem o adoecimento e
6bito de uma ou mais pessoas do niucleo familiar; todos esses fatores
sdo predisponentes para o desenvolvimento de sintomas depressivos
(CREPALDI et al., 2020).

Com a disseminacio acelerada do virus causador da COVID-19,
foram necessirias medidas de seguranca, dentre elas, a supressio
das ritualisticas funebres se imp6s com o objetivo de interromper a
transmissio do virus. Ao adentrar nas questdes que permeiam os ri-
tuais de morte, observa-se que todos os povos apresentam costumes
ou hibitos cerimonialisticos ou liturgicos ligados ao processo de luto.
Nesse contexto, as formas como se desenvolveram esses rituais sdo
reflexos da visdo de vida, de morte e de pés-morte de cada comunida-
de. Por exemplo, povos amerindios costumam expressar simbologias
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finebres que evocam a natureza, parte integrante de sua cultura, en-
quanto povos do Egito antigo desenvolviam seus ritos centrando-se
sobre ideologias de ressuscita¢cdo ou reencarnac¢io, o que perdurou
por milénios na regiio (SOUZA; SOUZA, 2019).

Nesse cenirio, podemos destacar que o exercicio dos rituais
funerdrios é um modo de tratamento psiquico e espiritual diante
da morte. A apresentacio de simbologias culturalmente dissemina-
das promove a facilitacio da elaboracio de perdas, uma vez que a
busca por uma expressido lidica de ideias concretas de dificil expres-
sdo, como o morrer, pode conceder poder transformador aos rituais
(SOUZA; SOUZA, 2019).

Dessa forma, podemos perceber que a supressdo de ritualis-
ticas funebres pode exercer influéncia importante sobre a maneira
como o individuo enfrenta sua perda, especialmente em um contexto
de instabilidade emocional, como durante uma pandemia. O afasta-
mento dos corpos, a auséncia da simbologia e significacdo lddica dos
processos da morte atuam em contraponto ao enlutamento saudavel,
individual ou coletivo; a reducido das praticas ritualisticas costumei-
ras significa um apagamento temporario de atividades que unificam
uma populacio no momento da dor (CARDOSO et al., 2020).

Tendo em vista os contextos sanitirio e epidemiolégico mun-
dial decorrentes da pandemia causada pela COVID-19 e suas restri-
cOes, evidencia-se a importancia de analisarmos os impactos destas
medidas na sociedade, e também nos individuos, principalmente
aqueles ligados ao processo de morte e enfrentamento do luto, ainda
mais dificeis neste momento em que estdo suspensos os rituais fune-
rarios para despedida dos entes falecidos. Assim, o presente estudo
tem como objetivo investigar e analisar as evidéncias dos impactos
causados pela restricio de rituais finebres para o enfrentamento do
luto durante a pandemia da COVID-19.
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METODOS

Trata-se de uma Revisio Integrativa de Literatura (RIL), mé-
todo que consiste em pratica baseada em evidéncias, a qual tem por
finalidade sintetizar resultados de pesquisas anteriores acerca de
um tema especifico, de maneira sistemdtica, ordenada e abrangente
(SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010).

Foram percorridas as seguintes etapas: estabelecimento da hi-
pétese e objetivos da revisio integrativa, estabelecimento de critérios
de inclusio e exclusio de artigos (selecio da amostra), definicdo das
informacdes a serem extraidas dos artigos selecionados, andlise dos
resultados, discussdo e apresentacio dos resultados e apresentacio da
revisio (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Para a elaborac¢io da questio de pesquisa da RIL, utilizamos a
estratégia PICO (acronimo para patient, intervention, comparison, out-
comes). A PICO consiste em auxiliar o que de fato deve se especificar
na pergunta da pesquisa (TAKAHASHI; SAHEKI; GARDIM, 2014).
A questido de pesquisa delimitada foi: Quais sido os impactos das mu-
dancas nas praticas ritualisticas finebres no enfrentamento do luto
durante a pandemia da COVID-19?

Ressaltamos que, dependendo do método de revisdo, nao se
emprega todos os elementos da estratégia PICO. Nesta revisio in-
tegrativa, o primeiro elemento da estratégia (P) consiste nos indivi-
duos, o segundo (I) nos rituais finebres, o terceiro (C) nas infec¢des
pela COVID-19 e o tltimo elemento, ou seja, o desfecho, sio os im-

pactos dessas mudancas.

A busca dos estudos primarios ocorreu de abril a maio de 2021,
nas seguintes bases de dados: National Library of Medicine National
Institutes of Health (PubMed) e Cumulative Index to Nursing and Allied
Health Literature (CINAHL).
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Os descritores controlados foram selecionados nos Medical
Subject Headings (MeSH), foram eles: grief, bereavement, funeral ri-
tes e COVID-19. Os termos foram combinados apenas de uma forma,
cujo cruzamento em todas as bases de dados foi: ((Grief OR bereave-
ment) AND funeral rites AND COVID-19).

O critério de inclusdo estabelecido para os estudos selecionados
foram artigos que abordavam mudancas nas préticas ritualisticas fa-
nebres sobre o enfrentamento do luto durante a pandemia da CO-
VID-19. As revisdes tradicionais de literatura, estudos secundarios
(por ex., revisdo sistemdtica), carta-resposta e editoriais foram ex-
cluidos da amostra. Nio houve limitacao de idiomas devido a escassa
producio cientifica sobre o assunto. Além disso, foram buscadas pro-
ducdes cientificas publicadas em 2019 e 2020, visto que abordamos o
tema COVID-19, o qual teve inicio em 2019.

Na primeira andlise, ap6s a leitura dos titulos e resumos dos 44
estudos resultantes das buscas nas bases de dados, os artigos que nio
indicavam nenhuma estratégia/intervencio relacionada as mudancas
nas praticas ritualisticas finebres sobre o enfrentamento do luto du-
rante a pandemia da COVID-19 foram excluidos (n=32). Dentre eles,
se enquadraram os que abordavam rituais finebres desassociados da
pandemia da COVID-19, luto por motivos nio relacionados a morte,
enfoque em trabalhos e atividades durante o periodo pandémico, que
ndo atendiam a pergunta de pesquisa, e outros temas nio relaciona-
dos a questio norteadora. Na segunda anélise, por meio da leitura na
integra dos 12 artigos restantes, excluiram-se dois artigos excedentes
que se encontravam duplicados, resultando na amostra final de 10 ar-
tigos, como mostra a Figura 1. As andlises ocorreram de forma inde-
pendente por cinco revisores, e possiveis divergéncias foram sanadas

em reunides com todos os autores.
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Figura 1. Fluxograma da selecio dos estudos incluidos na revisao
integrativa, de acordo com as bases de dados, 2021.

BASE DE DADOS

WEB OF
SCIENCE

Estudos
elegiveis: 10

|

Estudos

Estudos
elegiveis: 67

Estudos
eleitos: 22

Estudos
primarios
incluidos: 23

Exclusio de
estudos
duplicados

Exclusio apos
leitura integral:
23

Fonte: préprios autores.
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Para a extracio dos dados, utilizamos o instrumento elaborado
por Ursi (2005) o qual é composto de itens relativos a identificacio do
artigo; caracteristicas metodolégicas e avaliacio do rigor metodoldgico.

Para o nivel de evidéncia, manteve-se a defini¢io do tipo de es-
tudo de acordo com os autores das pesquisas incluidas na amostra.
Foram empregados conceitos de Galvdo (2006) que preconizam a
seguintes hierarquia de evidéncias: nivel 1, metanalise de multiplos
estudos controlados; nivel 2, estudo individual com delineamento
experimental; nivel 3, estudo com delineamento quase-experimental
como estudo sem randomiza¢do com grupo unico pré e pds-teste,
séries temporais ou caso-controle; nivel 4, estudo com delineamento
nio-experimental como pesquisa descritiva correlacional e qualitati-
va ou estudos de caso; nivel 5, relatério de casos ou dado obtido de
forma sistematica, de qualidade verificdvel ou dados de avaliacdo de
programas; nivel 6, opinido de autoridades respeitdveis baseada na
competéncia clinica ou opinido de comités de especialistas, incluindo

interpretacdes de informacdes nio baseadas em pesquisas.

A andlise dos resultados foi realizada de forma descritiva, sen-
do apresentada a sintese de cada estudo incluido na RIL e compara-
¢oes entre elas, destacando diferencas e semelhancas. O tratamento
dos dados, procedeu, primeiramente, a uma leitura flutuante de todo
o material, seguida de uma pré-anilise. Posteriormente, foi realizado
o recorte e a agregacio dos dados, permitindo identificar os indicios
de categorias. Em seguida, foi iniciada a categorizacio propriamente
dita, cujas informacdes contidas nos estudos formaram o corpus de
andlise que levou a elaboracio de indicadores que foram submetidos
aos procedimentos analiticos e posterior inferéncia, comparando-se
com os dados da literatura (BARDIN, 2011).

Apés a anilise dos artigos selecionados, emergiram as seguin-

tes categorias temadticas: categoria 1- Assisténcia: Intervencdes e Di-
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retrizes em Meio a Supressio Ritualistica; categoria 2- Importancia
dos Rituais Funebres e a Dignidade no Processo de Morte e Morrer;
categoria 3- Ritualistica Alternativa e Religiosidade.

RESULTADOS

O quadro 1 contém as informacdes referentes aos 10 estudos
selecionados. Todos foram publicados em inglés, sendo que um de-
les também estd disponivel em portugués e espanhol. Com relacio
ao pais, Estados Unidos, Inglaterra e Brasil tiveram duas publicacdes
cada, seguidos por Portugal, Nigéria, Espanha e India, com uma cada.
Quanto ao periddico de publicacio, nio houve predominancia, sendo
cada artigo publicado em um periddico de diversas ireas, como en-

fermagem, psiquiatria, medicina geral, religido e medicina paliativa.
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Quadro 1- Sintese dos estudos incluidos na revisio integrativa (n=10), 2021

Numero/ Pais/ Base de Dados/ | Tipo de estudo/
Titulo do Periodico/ Autores/ Nivel de Objetivos/ Método Principais resultados
artigo Ano Evidéncia (NE)
1. Grief and Portugal Perspectiva Investigar como como as | E importante o apoio para os familiares e pacientes
Mourning estratégias de satide publica em situacdo grave da COVID-19 - vivéncia do luto
during the PubMED NE 5 implementadas para mitigar a |- assim como adequar os procedimentos de
COVID-19 propagagdo e morbidade da |identificacdo do corpo e preparo para o
Pandemic  in Acta Médica COVID-19 mudaram os rituais | sepultamento. Deve-se permitir e incentivar o apoio
Portugal Portuguesa funerérios tradicionais, a partir | espiritual e familiar e também refletir sobre a
de uma discussdo baseada na | presenca de familiares e amigos no funeral, uma
AGUIAR; DUARTE, literatura. vez que ha poucos indicios de transmissio do virus
2020 por cadaveres.
2. Grieving EUA Perspectiva Oferecer diretrizes sobre como | Dado  que poucas instituicdes  oferecem
and Hospital- hospitais, prestadores de | acompanhamento padronizado para o luto, os
Based PubMED NE 5 servigos longitudinais e clinicos | provedores de hospitais € médicos de satide mental
Bereavement de saude mental podem fornecer | precisam adotar uma abordagem proativa para
Care  During | Journal of Hospital assisténcia ao luto para todos os | fornecer assisténcia ao luto para as familias
the COVID-19 Medicine individuos cujos entes queridos | afetadas pela morte durante a pandemia. Diante do
Pandemic morreram na pandemia da | cenario pandémico o luto deixou de contar com
MORRIS; COVID-19, a partir de uma | rituais para o seu enfrentamento e tornou-se mais
PATERSON; discussdo baseada na literatura. | provavel que individuos enlutados corram maior
MENDU, 2020 risco de terem resultados insatisfatorios nesse

processo. Nesse sentido, o acompanhamento de
instituicdes ~ demonstra-se  imperativo  para
efetivacao assistencial.
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3. How Nigéria Ensaio Explicitar como a pandemia da | Estratégias de controle da pandemia colocaram
COVID-19 COVID-19 tem mudado os | muita pressdo sobre os fracos servigos mortuarios
pandemic is PubMED NE5 rituais tradicionais no continente | na Africa, alterando os métodos tradicionais de
changing  the africano, a partir de wuma | observacdo de rituais funerarios e luto. Os rituais
Africa's Pan African Medical discussdo baseada na literatura. | funerarios africanos, de modo geral, sdo feitos para
elaborate Journal lamentar e celebrar a vida do falecido com eventos
burial  rites, publicos envolvendo todos os familiares, amigos e
mourning and OMOSINI, 2020 simpatizantes. A pandemia da COVID-19 mudou as
grieving varias maneiras tradicionais pelas quais os africanos

lamentam o luto e enterram seus entes devido ao

impedimento de cerimdnias publicas.
4. The effect of Brasil Estudo Compreender os significados | As vivéncias compartilhadas nos relatos refletem o
suppressing documental que individuos que perderam | sofrimento vivenciado pela morte sibita de uma
funeral rituals PubMed entes queridos no contexto | pessoa significativa, ampliada pela auséncia ou
during the NE 5 pandémico atribuem ao | impedimento para a realizagio dos rituais de
COVID-19 Revista Latino- fenomeno dos rituais finebres | despedida familiares devido a pandemia da
pandemic  on americana de suprimidos, por meio de|COVID-19. A auséncia de rituais de despedida
bereaved Enfermagem documentos publicados em meio | dificulta a concretiza¢@o psiquica da perda além das
families digital contendo escritos | dificuldades na elaboragdo do processo de luto e a

CARDOSO et al., pessoais e relatos de | maior propenséo ao luto complicado.
2020 experiéncias  disponiveis de
forma gratuita e facil para o
publico.

5. COVID-19: Inglaterra Correspondéncia | Apelo a comunidade médica | A necessidade mais imediata ¢é cuidar dos
spiritual para incluir a questdo das | infectados pela COVID-19, auxiliando no processo
interventions CINAHL NE 5 intervengdes  religiosas  ou | de cura e dando apoio espiritual aos familiares
for the living | Journal of Public espirituais para os vivos e os | enlutados. Diante do cenario pandémico os rituais e
and the dead Health mortos. processos de luto passaram a tomar formas

CORPUZ, 2020

diferenciadas, como servicos memoriais virtuais,
transmissdo ao vivo e elogios online sdo exemplos
das maneiras de lembrar os mortos no contexto da
pandemia.
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6. Death, EUA Editorial Investigar como a supressdo dos | Ndo ter acesso ao seu ente querido moribundo,
Dying, and funerais e a soliddo na pandemia | tanto em hospitais quanto nos ritos funerarios, pode
Dignity in the CINAHL NE 5 afetam a dignidade e os | colocar as familias em risco de luto complicado.
Time of the processos de luto.
CcCOoVID-19 Journal of Palliative
Pandemic Medicine
CHOCHINOV;
BOLTON; SAREEN
2020

7. Religion in Inglaterra Nota ao editor Apontar como as instituicdes | Reflexdo sobre como abordar estrategicamente o
the Age of religiosas,  congregacdes e | estudo da religido na época de distanciamento
Social CINAHL NE 5 individuos sdo afetados pelas | social, e a necessidade de adaptar os rituais
Distancing: mudangas sociais produzidas | relacionados ao processo de Iuto devido as
How COVID- | Sociology of Religion pela. COVID-19. alteragdes da expressdo de tradicdes ritualisticas.
19 Presents Journal
New Directions
for Research BAKER et al, 2020
8. Approaching Espanha Revisdo Realizar uma sintese  das | No processo final da vida em tempos da COVID-
grief and death Narrativa de | evidéncias  disponiveis para | 19, os profissionais de satde devem trabalhar
in family CINAHL Literatura. estabelecer recomendagdes sobre | dispensas,  rituais  funebres  alternativos a
members - of a abordagem do luto e morte em | presenciais, de modo a possibilitar cuidado
patients  with | Enfermaria Clinica | NE 4 familiares de pacientes com | espiritual e enfrentamento precoce que por sua vez
COVID-19: . COVID-19, bem como oferecer | permitirdo a prevengado do luto complicado.
Narrative HERNANDEZ; recursos substitutos para os
review GARCIA- rituais e procedimentos

NAVARRO; necessarios a fim de promover o

GARCIA-

NAVARRO, 2020

luto funcional e prevenir o luto
complicado.
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9. COVID-19 India Artigo de | Realizar uma reflexdo critica | Sdo os proprios rituais que fornecem uma sensacao
and Right to opinido. acerca da negligéncia com os | de fechamento para os membros da familia, e priva-
Die With CINAHL pacientes com COVID-19 em | los da ultima oportunidade de tocar seus entes
Dignity:  Time NE 6 suas etapas finais, assim como | queridos pode distorcer o processo de luto e
to Re-Evaluate | Indian Journal of sua familia, que ndo pode se | aumentar o risco de uma séric de morbidades
Policies  Over Psychological despedir  através de ritos | psiquiatricas, como a depressdo , ansiedade, riscos
the Practice of Medicine finebres de suicidio e transtornos de estresse pos-traumatico.
Last Rites?
MENON;

PATTNAIK;

PADHY, 2020
10. Silent Brasil Artigo de | Refletir o impacto da auséncia | E necessiria uma reflexdo profunda do ponto de
Cries, Intensify opinido. de rituais padronizados sobre o | vista psicologico, antropoldgico, sociologico e
the Pain of the CINAHL processo de morte / morrer no | médico do processo de morte-morrer no contexto
Life  That Is Frontiers in NE 6 contexto da pandemia da|da nova Pandemia SARS-CoV-2, buscando
Ending:  The Psychiatry COVID-19. reconfigurar os simbolismos e significados que esse
COVID-19 Is processo assumiu a partir de 2020 e como a
Robbing GONCALVES auséncia deste impacta a saide mental das pessoas.

Families of the
Chance to Say
a Final
Goodbye

JUNIOR; MOREIRA;
ROLIM NETO, 2020

Ao decorrer da pandemia houve aumento dos
indices de depressdo, ansiedade, ideagdes suicidas e
insénia, além do aumento de pensamentos
negativos e a alta prevaléncia de crises silenciosas e
traumas emocionais.

Fonte: préprios autores.
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Os artigos foram separados em trés categorias para organizac¢io das informacdes obtidas (Quadro 2).

Quadro 2 - Categorias tematicas da revisao integrativa (n=10), 2021

Titulo da Categoria

Artigos

Descriciio da Categoria

Assisténcia: intervengdes e diretrizes em
meio a supressao ritualistica

1,2,5,6,8

Os artigos presentes nesta categoria enfocam a importancia da assisténcia clinica
e hospitalar em torno dos processos de luto na pandemia da COVID-19.

Importancia dos rituais finebres e a
dignidade no processo de morte ¢ morrer

4,6,9,10

Os artigos presentes nesta categoria envolvem a subjetividade, individualidade e
dignidade no pesar, ausente nos rituais finebres convencionais durante a

pandemia da COVID-19.

Ritualistica alternativa e religiosidade

3,7

Os artigos presentes nessa categoria englobam a espiritualidade e religiosidade,
suas devidas importancias e as mudangas ritualisticas que sofreram durante a
pandemia da COVID-19.

Fonte: préprios autores.
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DISCUSSAO

Em meio a uma pandemia, o sofrimento vivenciado pela morte
subita de uma pessoa significativa é amplificado pela auséncia ou im-
pedimento a realizacio de rituais de despedida familiar ou social. Tal
impedimento pode ser traumaitico, ji que os membros enlutados niao
conseguem cumprir uma ultima homenagem, causando sentimentos
de descrenca e indignacio, além de aumentar o periodo do luto, ex-
pandindo as fases de raiva, tristeza e negacio (CARDOSO et al., 2020).

Assim, ao nos aprofundarmos nas leituras sobre tema, identifi-
camos estudos abrangendo diferentes assuntos dentro desta tematica.
Dessa forma, dividimos os artigos em trés categorias distintas que

explicaremos melhor nos parigrafos seguintes.

Assisténcia: Intervencdes e Diretrizes em Meio a Supressio Ri-
tualistica

A primeira categoria é representada pelos artigos 1, 2, 5, 6 € 8,
os quais discorrem acerca da importancia da assisténcia clinica e hos-
pitalar em torno dos processos de luto na pandemia da COVID-19.

Vale ressaltar que todos os artigos enquadrados nessa cate-
goria destacam a importincia do apoio de cuidados mentais para os
enlutados e para pacientes graves contaminados por esse virus. Prin-
cipalmente, no estudo de Aguiar, Pinto e Duarte (2020), as autoras
salientam sobre o valor de adequar os procedimentos de identifica¢io
do corpo, incentivo de apoio espiritual, apoio familiar e de profissio-
nais responséveis e o preparo do corpo para a despedida, facilitando

o luto dos familiares.

Assim, pensando no luto complicado em momento pandémi-
co, alternativas e formas foram criadas para celebracio de rituais fd-
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nebres em situacdes inesperadas e de forte comocio social que sio
necessdrias por conta do fornecimento de apoio aos enlutados - fami-
lia, amigos e pessoas préximas (CARDOSO et al., 2020). Desse modo,
em alguns casos descritos no estudo 5 reafirmam a importancia da
adaptacio de tais praticas funebres, se apoiando, principalmente, na
internet e seus aplicativos de transmissio ao vivo. E fundamental a
implementacdo de acdes e o amparo de familiares e amigos de vitimas
da COVID-19, a fim de ndo gerar prejuizos de ordem psicossocial
(COGO et al., 2020).

Porém, segundo o artigo 2, sio evidenciadas as dificuldades
de colocar em pritica o que foi mencionado acima, mostrando que
poucas instituicdes oferecem acompanhamento padronizado para o
luto, por isso é de grande importincia falar sobre os efeitos da assis-
téncia hospitalar no processo de luto das familias afetadas pela morte
durante a pandemia, ji que esse processo tem sido visto como um
momento de risco para a contaminacio do virus. O artigo 8 desta
categoria também destaca a necessidade de profissionais da saude ca-
pacitados para lidar com o luto, ji que isso contribui para o cuidado
familiar e o melhor enfrentamento dessa fase. Com isso, o proce-
dimento operacional padrio de profissionais da saude teve que ser
readequado em decorréncia das limitacoes trazidas pela pandemia,
a fim de oferecer uma melhor assisténcia as familias sobreviventes e
enlutados (SACRAMENTO et al., 2021).

Por dltimo, é importante observar a nio associacio psicolégica
da ritualizacdo da morte com o processo de elaboracio das perdas
(GIAMATTEY et al, 2020), o qual é confirmado no artigo 6 desta ca-
tegoria. Segundo esse posicionamento, destaca-se que nio ter acesso
ao ente morto pode colocar os enlutados em risco de desenvolver um
luto complicado. Para que o luto complicado nio aconteca nem ocor-
ra ecos negativos psicossociais, sao significativos rituais finebres al-
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ternativos, dispensas por profissionais da saude, cuidados espirituais,
apoio familiar e enfrentamento precoce, visto que o luto se inicia
antes mesmo da morte propriamente dita.

Importancia dos rituais fanebres e a dignidade no processo de
morte e morrer

Nessa categoria, foram agrupados os artigos 4, 6, 9 e 10, sen-
do que todos estdo sob uma perspectiva dos efeitos da privagio da
realizacio de ritos funerarios, em um contexto da pandemia da CO-
VID-19, sobre a subjetividade, individualidade e dignidade, tanto de

falecidos, quanto dos entes queridos que permanecem.

Quando hi a perda de um ente querido, sabe-se do sentimento
de perda e solidio que acompanham esse dificil momento para os
familiares e amigos dos falecidos. Com o advento da crise epidemio-
légica e sanitiria causada pelo novo Coronavirus, o mundo viu-se
despreparado para lidar com a quantidade de mortes didrias e com
uma doenca de transmissio tio poderosa. Como visto nos artigos 4
e 6, em meio aos cendrios de isolamento social e restri¢des aplicadas
sobre a populacio, ha restri¢cdes para os ritos funerarios nesse perio-
do, com proibi¢io de veldrios para aqueles que foram vitimas fatais
da COVID-19 e ritos de curta duracio para aqueles que padeceram
por outras razdes. Nesse momento, ha a indicacio da importancia da
vivéncia de ritos funerdrios no enfrentamento do processo de luto e
para a reconstrucdo da individualidade e dignidade daqueles que por
ele passam. Importincia essa destacada na comunidade Yanomami,
em que o reahu (ritual finebre cultural) é vital para os vivos, que de-
cretam as barreiras entre vida, morte e aproximacio entre essas duas
realidades ao enfrentarem o luto chorando em conjunto, assim como

para os mortos, que sio libertos dos componentes imateriais para se
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transformarem nos pore, almas-fantasmas que habitam aldeias celes-
tes (SILVA; ESTELITTA-LINS, 2021).

Os ritos funerdrios sio, como discutido nos artigos 9 e 10, de
extrema importancia para contextualizacio da experiéncia dos que
ficaram, possibilitando que haja as mudancas de papéis e perspecti-
vas, além das transicoes do ciclo da vida. Sdo efetivos também como
uma ferramenta de oferecer suporte das sensacdes culturais de per-
tencimento a uma cultura e respostas esperadas em meio a uma per-
da que causa entorpecimento e desestabilizacdo. Sendo assim, essa
manifestacio tio humanamente atrelada a nossa existéncia atende as
necessidades psicolégicas, sociais e emocionais de racionalizar algo
imprevisivel e tio subjetivo, permitindo, gradualmente, as vivéncias
da subjetividade, individualidade e dignidade do processo de morte e
morrer (SILVA; ESTELITTA-LINS, 2021).

Agravando o cendrio, os familiares fragilizados por nio con-
seguirem se despedir de seus entes queridos, ao receber a noticia da
morte, ainda continuam em um contexto de pandemia, em que a
nova realidade parece mimetizar uma obra cinematografica de fic-
cdo-cientifica, cujas relagcdes sdo, obrigatoriamente, restritas a um
cendrio virtual e o contato humano de empatia e sentimento mutuo
entre enlutados, um dos elementos mais idiossincraticos de nossa
existéncia, torna-se potencialmente letal. Estamos vivendo um mo-
mento unico em nossa existéncia, ao qual colhemos frutos de uma
sociedade moderna que prioriza a produtividade em detrimento dos
sentimentos, refletindo nos graves acometimentos psicoemocionais
que observamos na populacio, em especial naqueles que perderam
algum conhecido durante a pandemia. A terapia, que ja era de dificil
acesso e adesdo por grande parte da populacio, foi ficando cada vez
mais distante, tanto pelo sentimento de, além de se isolar socialmente,

isolar-se de si mesmo, quanto pela falta de privacidade em expor seus
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sentimentos em sua propria casa. Sendo assim, sob a carga emocional
de nio viver completamente um processo de luto e de nio conse-
guir expressar-se, angustia e medo da morte se tornam homogéneos,
acarretando em uma confusio afetiva e em reac¢des diferentes, como
negacionismo e perplexidade (JORGE; MELLO; NUNES, 2020).

Sendo assim, faz-se necessdria a adocdo de alternativas ritua-
listicas que priorizem o cuidado e a possibilidade da vivéncia do luto,
mesmo em um contexto de isolamento social, a fim de reduzir as

chances do desenvolvimento de um luto complicado.

Ritualistica Alternativa e Religiosidade

Essa categoria abrange os artigos 3 e 7, relacionados a supres-
sdo de ritualisticas finebres religiosas e espirituais no contexto da
pandemia da COVID-19. Nessa circunstincia, analisamos o impacto
da realizacio de rituais culturais tradicionais diversos sobre o luto
social.

A religido ja foi vista como uma esfera disfuncional social-
mente, no entanto, por métodos empiricos, entende-se que a mesma
pode ser considerada como uma estratégia para o manejo do estresse
e ansiedade. Em contextos de crises humanitarias, como o cendrio da
pandemia da COVID-19, hi o fortalecimento das crengas religiosas,
especialmente em relacio a individuos de muita fé (RIGOLI, 2021).

O artigo 7 pontua o aumento da demanda por tradicoes reli-
giosas em relacdo ao publico em geral, uma vez que a pandemia da
COVID-19 atuou de forma importante sobre a forma como as pes-
soas se relacionam, até, com elas mesmas, expos-se a esfera subjetiva
intrapessoal. Dado isso, pode-se compreender que a supressio de ri-

tualisticas tradicionais de cunho espiritual e religioso em situacio de
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luto coletivo e ansiedade social atua, negativamente, sobre a circuns-
tancia de exacerbacio da fé e de aumento da necessidade da expressio
de religiosidade em contexto fragilizado, principalmente em rituais
de despedida, libertacido e morte, de alta significancia para as diversas

doutrinas ocidentais e orientais.

A espiritualidade estd associada a conexio, a qual se relaciona
com as relacoes de cuidado para com os entes préximos e as multi-
plas formas de expressdo de afeto. Nesse sentido, observa-se grande
influéncia do distanciamento social sobre o estabelecimento de co-
nexoes de cardter emocional entre individuos, devido ao declinio da
expressio fisica de carinho, afeto ou apoio. A restricio do contato
limita a ligacio intima e metafisica entre enlutado e falecido, gerando
o encurtamento das despedidas e complicando o processo de luto. A
proibicio de rituais finebres celebrados em massa significa a perda
de identidades culturais atreladas a libertacdo e a paz espiritual (LE-
OPOLD, 2021).

Pontuado pelo artigo 3, a identidade e a coletividade sio condi-
cOes ameacadas pela pandemia, os ritos e outras tradicdes sio baseadas
em hibitos, assim sendo, a expansio coletiva de priticas finebres so-
fre queda, visto que a privatizacio da religiosidade e sua secularizacio
ameacam a disseminacio de ritualisticas (PIERUCCI, 2008).

CONCLUSAO

A morte e o morrer sio eventos complexos e com implica-
¢des profundas, impregnados de valores e significados dependentes
do contexto sociocultural e histérico no qual se estd inserido. Nesse
sentido, os rituais finebres tém papel fundamental no enfrentamen-
to do luto, atuando como um tratamento psiquico e espiritual diante
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da morte. Todavia, diante da pandemia da COVID-19, medidas de
seguranca foram necessdrias para frear a disseminacio acelerada do
virus, dentre elas, a supressdo das ritualisticas funebres.

Percebe-se que a supressio desses rituais pode exercer influén-
cia importante sobre a maneira como o individuo enfrenta sua perda,
sobretudo em um contexto de instabilidade emocional, como durante
uma pandemia. O afastamento dos corpos, a auséncia da simbologia e
significacio ludica dos processos da morte atuam em contraponto ao
enlutamento saudavel; a reducio das praticas ritualisticas costumei-
ras significa um apagamento tempordario de atividades que unificam
uma populacio no momento da dor. Sendo assim, observou-se que a
restricao de rituais finebres é traumdtica, causando sentimentos de
descrenca e indignacio, além de aumentar o periodo do luto, expan-

dindo as fases de raiva, tristeza e negacio.

Dessa maneira, faz-se necessdria uma reavaliacdo das politicas
sobre a realizacio dos ultimos ritos dos mortos, assim como novas
maneiras de celebrar rituais de passagem em emergéncias de forte
comocio social, como uma pandemia. Cerimoénias funebres realiza-
das on-line mostram-se tteis e podem ajudar no processo de luto.
Vale ressaltar que o apoio psicossocial de profissionais habilitados
também é de grande importincia para a prevencio do luto compli-
cado. Todavia, é recomendado que haja maiores investigacdes sobre
o0 tema para que surjam outras intervenc¢des que possam ser cada vez

mais eficazes.
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INTRODUCAO

A doenca por Coronavirus de 2019 (COVID-19) é uma doen-
ca infecciosa causada pelo Coronavirus 2, da Sindrome Respiratéria
Aguda Grave (SARS-CoV-2), que surgiu na China e espalhou-se pelo
mundo, sendo declarada pandemia no dia 11 de marco de 2020, pela
Organizac¢io Mundial de Saide (OMS). Trata-se de uma doenca al-
tamente transmissivel e que ainda nao possui um tratamento efetivo
disponivel, sendo que seu quadro pode variar desde sintomas leves,
a evolucdo para 6bito. Dentre as estratégias para conter a pandemia,

destaca-se o isolamento e distanciamento social como uma das mais
eficazes (WHO, 2020).

A populacio idosa se constitui como o principal grupo de risco
para a COVID-19 devido, principalmente, ao fato de apresentarem

alta prevaléncia de Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis (DCNTs)
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e também a fatores intrinsecos ao envelhecimento sendo, portanto, a
parcela da populacio que mais tem sofrido com a pandemia, seja pelo
isolamento e distanciamento social, seja pela alta taxa de mortalidade
entre os idosos (SALES; LEAO; SILVA JUNIOR, 2020).

O risco iminente de contdgio, a probabilidade de evolucio ao
6bito pela COVID-19 e de perda de entes queridos para a doenca
atinge de maneira similar todos os idosos, o que pode resultar no
aumento dos niveis de estresse e ansiedade, trazendo a tona reflexdes
sobre a terminalidade da vida, luto e morte (SILVA et al., 2020).
Nesse sentido, o luto é vivenciado de maneira particular e indivi-
dual e pode ser disfuncional, variando conforme a intensidade, os
sentimentos, as emocdes, o vinculo e o meio em que o fato ocorreu
(KREUZ; FRANCO, 2017). Desse modo, é fundamental perceber a
dificuldade do idoso em vivenciar o processo de luto por diversas
razdes, dentre elas a inabilidade em expressar a dor relacionada a per-
da, o que faz com que a elaboracio do luto seja ainda mais complexa
(SALES; LEAO; SILVA JUNIOR, 2020).

No contexto pandémico, a necessidade de manutencio do iso-
lamento e distanciamento social impossibilitam muitos dos rituais
de despedida e pds-morte, como o toque terapéutico, a comunica-
¢do nio-verbal e os rituais funerarios, levando a compreensdes mais
negativas sobre a terminalidade de vida (SALES; LEAO; SILVA JU-
NIOR, 2020). Nesse panorama, a ampliagio do entendimento acerca
do processo de perda vivenciado pelo individuo idoso é imprescindi-
vel para aprofundar as reflexdes sobre a morte e os desafios enfrenta-

dos pelos idosos perante a assimilacio destas perdas.

Portanto, é fundamental ampliar o entendimento sobre os as-
pectos que envolvem o enfrentamento e elaboracio do processo de

luto pelos idosos no contexto pandémico.
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Assim, o objetivo deste estudo é sumarizar a literatura sobre a
influéncia da pandemia da COVID-19 no processo de luto dos idosos.
A partir disso, busca-se compreender como a pandemia tem impac-
tado o luto vivido por idosos, considerando o impacto do isolamento
social na satde psicoldgica e fisica, as vulnerabilidades que envolvem
o processo de envelhecer e quais ferramentas podem ser tteis e im-

portantes para minimizar o sofrimento e a solidio.

METODOS

Trata-se de Revisdo Integrativa de Literatura (RIL), método
que consiste em busca, andlise e sintese ampla de conhecimentos a
respeito de um fenomeno. Na RIL, sdo utilizados e analisados diver-
sos estudos sejam eles experimentais ou nio-experimentais com vis-
tas a promover uma anilise completa sobre a temadtica em questio
(SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010). Nesta perspectiva, a RIL au-
xilia os profissionais da satide na tomada de decisdo clinica e amplia,
por meio da sintese de materiais, o conhecimento teérico e cientifico
sobre determinadas condi¢des de satude e patologias diversas (MEN-
DES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Para tal, foram percorridas as seguintes etapas: estabelecimen-
to da hipdtese e objetivos da revisio integrativa, estabelecimento de
critérios de inclusio e exclusdo de artigos (selecio da amostra), de-
finicio das informacdes a serem extraidas dos artigos selecionados,
analise dos resultados, discussio e apresentac¢io dos resultados e fina-
lizacio da revisio (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Para a elaboracio da questdo de pesquisa da RIL, utilizou-se
a estratégia PICO - acréonimo para patient, intervention, comparison,

outcomes, a qual consiste em um método que auxilia na organizacio e
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na construcio de perguntas utilizadas na pesquisa que proporcionam
o delineamento das informacdes relevantes para a tematica abordada
na RIL (SANTOS; PIMENTA; NOBRE, 2007). Ressalta-se que, de-
pendendo do método de revisiao, nio sio empregados todos os ele-
mentos da estratégia PICO. Nesta revisio integrativa, o terceiro ele-

mento, isto é, a comparacio (do inglés comparison), ndo foi utilizado.

Assim, a partir da estratégica PICO, a questdo de pesquisa deli-
mitada foi: “O que diz a literatura sobre o luto do idoso na pandemia
da COVID-19?". Nela, o primeiro elemento da estratégia, (P) consiste
no idoso; o segundo, (I) esté relacionado ao luto e o terceiro, (O) diz
respeito ao contexto da pandemia da COVID-19.

Quadro 1 - Estratégia PICO utilizada para a elaboracio da pergunta

norteadora da RIL.
Acronimo Definicao Descricao (descritor utilizado)
P Populagéo, Idosos (aged)
problema ou
paciente
1 Interesse, Luto (grief; bereavement)
intervengao
Comparagio Naio se aplica
(o) Desfecho, Pandemia por COVID-19 (coronavirus infections;, COVID-19)
Contexto

Fonte: préprios autores.

Os critérios de inclusdo foram: artigos que avaliassem o im-
pacto do luto no idoso no contexto da pandemia da COVID-19, de
qualquer natureza, publicados em inglés ou portugués no ano de
2020. Foram excluidos os artigos que incluiam outros grupos etdrios
além dos idosos.
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A busca dos estudos ocorreu de maio a junho de 2021, nas se-
guintes bases de dados: National Library of Medicine National Institutes
of Health (PubMed/MEDLINE), Web of Science, Scopus e Cumulative
Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL).

Os descritores controlados selecionados no Medical Subject He-
adings (MeSH), da National Library of Medicine, foram aged, grief, be-
reavement, coronavirus infections e COVID-19. Além disso, em todas as
bases de dados, os termos foram combinados da seguinte forma para
garantir a busca adequada: ((COVID-19) OR (coronavirus infections))
AND (aged) AND ((grief) OR (bereavement)), o espaco temporal utili-
zado foi o ano de 2020 e foi utilizado o filtro de idioma em inglés ou
portugués. Na Web of Science, dentro da base de dados, foi selecionada

a op¢do “todas as bases de dados”.

A primeira busca resultou em 82 artigos, sendo que ap6s lei-
tura do titulo e resumo dos estudos, foram excluidos os artigos que
nio indicavam nenhum impacto da pandemia da COVID-19 no pro-
cesso de luto idoso (n= 60). Os motivos para exclusio dos artigos
contemplaram: avaliacio do luto em outras faixas etdrias, impactos
da pandemia na saide mental, experiéncia dos profissionais de satide
em lidar com os idosos durante a pandemia, estratégias de prevencio
e contigio, soliddo na sociedade moderna e suporte para os cuidados
paliativos.

Dos 22 artigos selecionados para leitura na integra, 11 estavam
duplicados e foram excluidos. Os 11 restantes foram lidos na integra,
e compuseram a amostra da presente revisdo. As andlises foram de-
senvolvidas de forma independente por quatro autores (BLN, CPP,
LRS e MCGM), e divergéncias foram sanadas em reuniio com os
autores (Figura 1).

216



Figura 1. Fluxo da selecdo dos estudos incluidos na revisao integrativa

de acordo com as bases de dados, em 2021.

BASE DE DADOS

Pubmed

Estudos
elegiveis: 13

Estudos
eleitos: 4

Pubmed*

Estudos
elegiveis: 22

Estudos
eleitos: 6

CINAHL

Estudos
elegiveis: 5

Estudos
eleitos: 3

WEB OF
SCIENCE

Estudos

elegiveis: 2

Estudos
eleitos: 0

Estudos
primarios
incluidos: 13

Exclusio de
estudos
duplicados: 2

Exclusdo de
estudos apés
leitura: 6

Exclusdo de

estudo
indisponivel: 1

Fonte: préprios autores.

O instrumento elaborado por Ursi (2005) foi utilizado como
base para a extracio dos dados dos artigos. Foram analisados os se-
guintes dados: titulo, autores, ano de publicacio, pais, base de dados,
periddico, tipo de estudo/ Nivel de Evidéncia (NE), objetivos/méto-
dos, estratégias/ tratamentos/ intervencdes e principais resultados.
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Para o nivel de evidéncia, manteve-se a definicio do tipo de
estudo de acordo com o mencionado pelos autores nos artigos in-
cluidos na amostra. Foram empregados conceitos de Galvio (2006)
que preconizam a seguinte hierarquia de evidéncias: nivel 1 - meta-
nilise de multiplos estudos controlados; nivel 2 - estudo individual
com delineamento experimental; nivel 3 - estudo com delineamento
quase-experimental como estudo sem randomiza¢io com grupo tni-
co pré e pos-teste, séries temporais ou caso-controle; nivel 4 - es-
tudo com delineamento nio-experimental como pesquisa descritiva
correlacional e qualitativa ou estudos de caso; nivel 5 - relatério de
casos ou dado obtido de forma sistemdtica, de qualidade verificivel
ou dados de avaliacio de programas; nivel 6 - opinido de autoridades
respeitiveis baseada na competéncia clinica ou opinido de comités de
especialistas, incluindo interpretacdes de informagdes niao baseadas

em pesquisas.

A anilise dos resultados evidenciados pela busca foi realizada
de forma descritiva, sendo apresentada a sintese de cada estudo in-
cluido na RIL e comparagdes entre as pesquisas incluidas, destacando
particularidades e semelhancas. Para o tratamento dos dados, proce-
deu-se, primeiramente, a uma leitura de todo o material, seguida de
uma pré-andlise. Posteriormente, foi realizado o recorte, a agregacio
e a enumeracio dos dados, permitindo esclarecer os indicios de ca-
tegorias. Em seguida, foi iniciada a categorizacio propriamente dita,
cujas as informagdes contidas nos estudos formaram o corpus de ana-
lise que levou a elaboracio de indicadores que foram submetidos aos
procedimentos analiticos e posterior inferéncia, comparando-se com
os dados da literatura (BARDIN, 2011).

Apés a anilise dos artigos selecionados, emergiram as seguin-
tes categorias temadticas: categoria 1 - Impactos do isolamento social
durante a pandemia no luto idoso; categoria 2 - As vulnerabilidades
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do envelhecimento frente ao luto no contexto da COVID-19; cate-
goria 3 - Uso de tecnologias como enfrentamento do luto e do isola-
mento social.

RESULTADOS

O quadro 2 contém as informacdes referentes aos 11 estudos
selecionados. Todos os trabalhos foram publicados em inglés. Os Es-
tados Unidos foi o pais com o maior nimero de publicacdes (n=6),
e o restante foi publicado no Canada (1), Japao (1), Suécia (1), Rei-
no Unido (1) e India (1). Quanto ao periédico de publicacio, nio
houve predominancia, sendo cada artigo publicado em um peridédico
diferente. Porém, ressalta-se que em seis artigos o periddico era es-
pecifico da édrea de geriatria/ gerontologia, e em trés, da psicologia/
psiquiatria. Os artigos foram separados em trés categorias para orga-
nizac¢do das informacdes obtidas (Quadro 3), sendo elas: impactos do
isolamento social durante a pandemia no luto idoso; as vulnerabilida-
des do envelhecimento frente ao luto no contexto do COVID-19; uso

de tecnologias como enfrentamento do luto e do isolamento social.
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Quadro 2 - Sintese dos estudos incluidos na revisao integrativa (n=11), 2021.

Tipo de
Numero/ Titulo Pais/ BanF 0 (.le es,tudol Objetivos/ Estratégias/ Principais resultados e
. dados/ Periédico/ Nivel de . Tratamentos/ ~
do artigo SaA . Método < Conclusdes
Autores/ Ano Evidéncia Intervencdes
(NE)

1. Social Isolation Canada Fornecer um Isolamento  social e | No contexto da pandemia, deve-
and Psychological resumo de intervencdes de soliddo: | se optar pelas tecnologias mais
Distress Among Web of Revisao literatura sobre uso de telefone, troca de | acessiveis aos idosos e que ndo
Older Adults Science/Pub med narrativa intervengdes mensagens ou de | exijam treinamento devido ao

Related to COVID- de administradas videochamadas por meio | distanciamento social.
19: A Narrative Journal of Applied literatura. remotamente para | de redes sociais on-line, | E importante que tenha o
Review of Gerontology idosos que visam quando direcionada para o | envolvimento ativo do idoso,
Remotely- NE 4 minimizar a didlogo, foi associada a | flexibilizagdo das intervengdes
Delivered GORENKO soliddo e/ou o reducdo dos niveis de | conforme as necessidades dele e
Interventions et al., 2020 sofrimento solidao. treinamento  do  uso da
psicolégico (como | O uso passivo das redes, |tecnologia.  Ainda  existem
and depressao, sem direcionamento, foi | barreiras para implementagdo,
Recommendations ansiedade). associado ao aumento da | como dificuldades de acesso a

soliddo.

O aumento do sofrimento
psicolégico  devido a
preocupagdo  aumentada

pode ser contornado por
meio da telessaude.

tecnologia (em zonas rurais, por
exemplo, o acesso ¢ limitado),

dificuldades de aprendizado
(déficits sensoriais, visuais e
auditivos), aversoes a

tecnologia, preocupagdes quanto

a  privacidade on-line e
necessidade de ajuda
(comprometimento  cognitivo).
Contatos  sociais  limitados

também sdo considerados uma
barreira para chamadas de
videos e uso de midia social.
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2. Bereavement in EUA Comentério | Analisar como o Esforgos nacionais para | Os sintomas de luto, tristeza e
the Time of planejamento promover o planejamento | raiva  experimentados por
Coronavirus: Pubmed/Sco pus/ | NE 5 antecipado de antecipado de cuidados | membros da familia enlutados
Unprecedented Web of Science cuidados pode sd0 necessdrios, pois tal | refletem a resiliéncia humana
Challenges ajudar pacientes agdo pode propiciar que os | em face da perda. O processo de
Demand Novel Journal  of idosos a pacientes recebam | recuperagdo  exigira  modos
Interventions aging and social receberem cuidados de acordo com |inovadores de suporte de
policy cuidados que seus  desejos.  Assim, | profissionais,  familiares e
sejam programas voltados para o | voluntarios da comunidade que
CARR; concordantes com | luto de pessoas idosas | vém juntos para cuidar dos mais
BOERNER; as preferéncias enlutadas devem levar em | vulneraveis em seus momentos
MOORMAN, 2020 deles e de suas consideracdo suas | de necessidade.
familias, a fim de necessidades e
ajudar os idosos a | preferéncias especificas.
se adaptarem as
perdas e ao
processo de luto
na época da
pandemia.

3. The EUA Analisar o | A intervengdo sugerida | A pandemia da COVID-19
COVID-19 impacto imediato | baseia-se no fato de que os | construiu uma insuperavel
Pandemic: Scopus/Pub da pandemia em | sistemas de saude devem | barreira fisica entre os pacientes

Experiences  of med/Web of Science pacientes reconhecer e defender a | e seus entes queridos no

a Geriatrician- Relato de geriatricos e seus | contribuigdo inestimavel | momento mais vulnerdvel de

Hospitalist Caring Journal — of The Caso. familiares que | da enfermagem para o | suas vidas: o tiltimo adeus.

for Older Adults American Geriatrics NE 6 anseiam por um | enfrentamento do luto por | Assim, os rituais de despedida

Society ultimo adeus. idosos no contexto de | bem como o enfrentamento do
pandemia, ressaltando a | luto é prejudicado em razdo do
SINVANI, 2020 importancia desses | isolamento social e das

profissionais nesse | restrigdes de visitas para os
processo. idosos, os quais sdo grupo de

risco.
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4. Grief and the EUA Comentério | Abordar como a E fundamental estabelecer | As desordens do luto
COVID-19 pandemia da medidas que reduzam os | prolongado se tornaram mais
Pandemic in Older CINAHL/ NE6 COVID-19 afetou | impactos incidentes na pandemia,
Adults Scopus/ Pubmed/ o luto em provocados pelo luto na | sobretudo entre os mais idosos,
Web of Science individuos mais pandemia, como estimular | que se configuram como um
velhos, destacando | a educag@o da populagdo | grupo mais vulneravel. Isso
The American a maior incidéncia | geral sobre o luto e como | porque a morte no periodo da
Journal of de desordens do enfrenta-lo, encorajar | COVID-19 esta associada a
Geriatric luto prolongado pensamentos alternativos | alguns fatores de risco
Psychiatry nesse periodo em ao luto de um ente | responsaveis pelo
que os rituais querido, formular | desenvolvimento do “luto
GOVEAS; funerérios e a programas virtuais para | prolongado”. Dentre eles,
SHEAR, 2020 despedida nao falar sobre a perda e | destaca-se o contexto da morte,
ocorrem como de emocdes associadas. Além | caracterizado pela distancia
costume. disso, estimular a pratica | fisica e pela impossibilidade de
da telemedicina pelos | realizar rituais finebres
médicos da  atengdo | religiosos e culturais. Somado a
primaria, estimular a | isso, outro fator de risco
saude mental dos | associado ao desenvolvimento
individuos que sofreram | do luto prolongado é a
perdas e promover | circunstancia das mortes
tratamentos na populagdo | causadas pela COVID-19, por se
que vivencia um luto | tratarem de mortes inesperadas e
agudo na  pandemia | repentinas.
também sdo alternativas
para minimizar o0s
impactos na saide mental.
Comentério. | Abordar aspectos Se  recomenda como | O luto na pandemia dos idosos
5. I may never see EUA do luto de idosos alternativa que os médicos | se tornou intenso, possuindo
the ocean again: NE 6 na pandemia por meio da telemedicina | caracteristicas antecipatorias a
Loss and  grief | Pubmed/Sco pus/ quanto a morte e realizem junto aos idosos | morte inesperada, como também
among older adults | Web of Science/ demais perdas, terapias no luto | afetando o vivenciar da morte do
during the COVID- CINAHL sendo processos complicado, mediante a | outro, dado o isolamento social

19 pandemic

antecipatorios ou

um treinamento, e também

estabelecido e o impedimento do
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American
Psychological
Association

ISHIKAWA, 2020

mesmo
inesperados na
pandemia, mas
que intensificam o
processo.

incentivem a participagdo
tecnologica para
minimizagdo da soliddo no
periodo de luto.

compartilhamento fisico e social
da dor referente ao luto durante
a pandemia.

6. Defending Japao Tlustrar trés casos E  recomendado  que | Perante ao isolamento social e
community  living ficticios que mesmo diante das medidas | todas as suas consequéncias no
for  frail  older Scopus Carta ao emergiram das de distanciamento social, | vivenciar a vida, como, por
people during the editor. atividades de seja valorizado o social ao | exemplo, em relagdo ao luto e a
COVID 19 The | Psychogeriatrics acompanhamento idoso, sendo importante | socializagdo relacionados a uma
pandemic NE 6 telefonico de 89 que psiquiatras geriatricos | uma possivel exclusdo social, ha
OKAMURA idosos que tinham | defendam a vida em | a necessidade de construgdo de
etal., 2020 declinio cognitivo. | comunidade dos idosos, | uma comunidade inclusiva entre
por meio de estratégias na | os idosos, visando minimizar
saude. consequéncias  desencadeadas
pelo isolamento .Dessa forma, é
importante que os geriatras
defendam  essa vida em

comunidade.
7. Older Adults EUA Analisar como a | E importante compreender | Muitos estudos mostraram que
and the Mental Ponto de COVID-19  tém | quais mecanismos que | os idosos ndo tiveram sua satide
Health Effects of Scopus vista. afetado a saude | contribuem com a | mental afetada de maneira
COVID-19 mental de idosos e | resiliéncia deste grupo de | exacerbada no contexto da

The  Journal of NE5 encontrar medidas

the American
Medical
Association

VAHIA; JESTE;
REYNOLDS, 2020

que amenizem

0s impactos
causados pela
pandemia. Foram
utilizados

pessoas para estabelecer
intervengdes para outros
idosos e outros grupos
com prejuizos na satde
mental.  Dentre  essas
intervengdes, destaca-se a
tecnologia, que constitui

pandemia da COVID-19. Isso
ocorre devido, principalmente, a
capacidade de resiliéncia para
ansiedade e depressdo, quando
comparado a outros grupos. No
entanto, a longo prazo, os
fatores estressores da pandemia
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alguns artigos
relacionados

a
tematica para
fundamentar a
analise tedrica.

uma ferramenta
importante para manter
vinculos, principalmente
durante a pandemia. O
artigo ressalta a
necessidade de estudos
adicionais para entender
como a pandemia tem
afetado a saude mental da
populagdo mais velha.

podem provocar efeitos
negativos na saude mental,
como depressdo, ansiedade e
luto prolongado.

8. Dying From

COVID- 19:
Loneliness, End-
of-Life

Discussions, and
Support for
Patients and Their
Families in
Nursing Homes

and Hospitals. A
National Register
Study

Suécia

Scopus
Journal of Pain and

Symptom

Management

STRANG et al.;
2020

Estudo
transversal
e
descritivo.

NE 4

Estudar a
ocorréncia de
discussdes de fim
de vida entre
pacientes e
parentes

proximos, se o
paciente  morreu

sozinho e se foi
oferecido suporte
de luto ao0s
membros da
familia de todos os
casos de mortes
por  COVID-19
relatados em
hospitais e em
lares de idosos em

2020, wusando o
Swedish Register
of Palliative

Foi feito um questionario
de fim de vida referente
aos pacientes cuja morte
era esperada, com 24
questdes respondidas on-
line pelo enfermeiro ou
médico responsavel pelo
cuidado de fim de vida.
Esse questionario reflete a
qualidade do atendimento
durante a ultima semana
de vida e busca saber se os
pacientes tinham uma
capacidade  retida de
expressar sua vontade na
ultima semana, se elas
morreram com alguém
presente e se os familiares
receberam suporte de luto.

Em comparagdo aos dados dos
pacientes de 2019, havia menos
mulheres, menos pacientes
conseguiram  expressar  sua
vontade durante suas ultimas
horas/dias e menos discussdes
de fim de vida foram oferecidas
para o enfrentamento do luto. A
maior diferenga foi vista para a
variavel morrer com alguém
(familia/parentes ou equipe).
Quanto as discussdes de fim de
vida, nao houve diferenca
significativa entre moradores de
Instituicdes de Longa
Permanéncia para Idosos (ILPIs)
e de hospitais. Nas ILPIs, menos
idosos morreram sozinhos ao se
comparar com 0s que morreram
em hospitais. O suporte ao luto
foi mais predominante para a
familia dos idosos moradores de
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Care (SRPC).
Dados dos
hospitais e dos
lares de idosos

foram comparados
com as mortes em
instala¢Ges
semelhantes  em
2019.

ILPIs do que os que estavam em
hospitais.

9. Mental health
impacts of social
isolation in older
people during
COVID pandemic

Reino Unido
Scopus

Progress

in
Neurology and

Psychiatry

VRACH;
TOMAR, 2020

Revisdo de
literatura
5B

Revisar na
literatura, as
consequéncias

para a  satde
mental do
isolamento social

durante epidemias,
focando

principalmente na
saude mental de
pessoas idosas e
como esse grupo

conseguiu
permanecer bem
durante o
distanciamento
social.
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Idosos, especialmente os
em isolamento, necessitam
de suporte para reduzir os
niveis de  ansiedade,
estresse e agitagdo. Uma
sugestio ¢ o uso de
suporte  on-line  para
conectar-s€ com outras
pessoas. No  entanto,
idosos podem enfrentar
dificuldade no wuso de
smartphones, laptops e
computadores. ~ Algumas
dicas sfo citadas para
minimizar o sofrimento,
como: identificar gatilhos
de baixo-astral, manter
contato com familiares e
amigos, cuidar da saude
fisica e mental, estabelecer
uma rotina, informagao
sobre como evitar se
contaminar com COVID-
19.

Sentimentos advindos do
isolamento social podem causar
declinio da cogni¢do, humor e
sensibilidade a ameaca aos
idosos. Também podem levar ao
aumento de cortisol, piora da
fungdo imunoldgica, perturbagio
do sono e aumento do peso
corporal. Pessoas idosas sdo
propensas  a  experimentar
mudangas em suas vidas e
vivenciar processos de luto, que
colaboram para o aumento da
soliddo. O isolamento esta
intimamente associado a taxas
mais altas de depressio e
ansiedade. Pessoas mais velhas
que perdem seus familiares sdo

mais propensos a
experimentarem luto
complicados, como também

depressao, transtorno de estresse
pos- traumatico e sintomas de
luto prolongado.




10. ‘Age and
ageism in COVID-
19°: Elderly
mental health-care
vulnerabilities and
needs

India
Scopus

Asian Journal of
Psychiatry

BANERIEE, 2020

Carta ao
editor.

NE 6

Analisar a
situacdo de
vulnerabilidade
dos idosos frente a
pandemia por
COVID-19, uma
vez que sao
vulneraveis tanto
ao virus quanto
aos efeitos
psicologicos
causados pelo
isolamento social.

Familias e cuidadores
precisam estar envolvidos
no cuidado de idosos com
maior sensibilidade a pior
satde mental. Sdo listadas
medidas para garantir o
bem-estar psicologico:
garantir a seguranga por
meio do ensino de como
manter o autocuidado e
evitar a contaminagdo,
manter a conexdo social,
fornecer suporte
emocional, promover
teleconsultas, diminuir
acesso as informagdes
desnecessarias  sobre a
pandemia, incentivo a
atividade fisica, diminuir
automedicagao, dentre
outras.

A incerteza e o medo da
pandemia podem aumentar os
efeitos nas mentes dos idosos,
pois estdo cientes de sua
vulnerabilidade. O medo da
morte fica perdido no medo
existencial de perder seus entes
queridos e na culpa de
possivelmente serem portadores
da infeccdo. Isso pode levar a

autonegligéncia e nao
cumprimento dos padrdes de
precaugdes  prescritos. Os

déficits sensoriais podem causar
desinformacdo sobre a situagdo
da COVID-19, tornando-os
alvos faceis de informagdes
falsas. A grande quantidade de
noticias sobre a COVID-19 pode
aumentar as taxas de ansiedade e
o medo em idosos isolados. O
distanciamento  social  esta
associado a soliddo, tristeza e
estresse cronico que podem ter
efeitos de longa duracao. Houve
também aumento das taxas de
suicidio e subnotificacdo de
sintomas  psiquidtricos.  Os
idosos podem ndo estar bem
familiarizados com as
tecnologias, o que resulta em
auséncia at¢é mesmo de contato
digital.
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11. Practical

implication of
distancing, social
isolation, and
reduced physicality
for older adults in
response to
COVID-19

EUA

Web of
Science

Journal
of
Gerontological
Social Work

CAMPBELL, 2020

Carta ao
editor.

NE 6

Tlustrar 0s
impactos e
consequéncias  do
isolamento social,
durante a
pandemia da
COVID-19, na
vida de idosos e de
suas familias, e
com isso mostrar a
importancia  das
relagdes humanas
nas conexoes
sociais.

As  evidéncias  foram

muito incertas, com
intervengoes mais
genéricas € sem muito

detalhamento. Evidenciou-
se a importancia da ajuda
de  assistentes  sociais
como forma de minimizar
as  consequéncias  do
distanciamento fisico na

pandemia, com  acdo
voltada a enfatizar e
defender as  relagdes
sociais. Também se

recomendou, como forma
de compensar as
limitagdes causadas pelo
isolamento, o wuso de
tecnologias  de  video
chamada e  ligagdes
telefonicas para ajudar a
manter o contato social.

A carta cita a tematica do luto e
perda como experiéncias
complicadas vivenciadas pelos
idosos e suas familias devido ao
distanciamento fisico. Constata-
se que a qualidade do contato e
das conexdes sociais baseada no
uso de tecnologias ¢ reduzida,
pois o toque ¢ insubstituivel,
haja vista que ¢ uma das formas
mais valiosas de expressdo
fisica. Outro ponto destacado ¢
que havera maiores
consequéncias para os idosos
marginalizados, pois estes ja
enfrentavam os efeitos do
isolamento social e desigualdade
no ambito da saude. Por fim,
refere-se que a pandemia
COVID-19  despertou  maior
interesse em ideias relacionadas
ao suporte social.
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Quadro 3 - Categorias tematicas da revisdo integrativa (n=11), 2021

Titulo da Categoria

Artigos

Descri¢iio da Categoria

Impactos do isolamento  social
durante a pandemia no luto idoso.

1,2,3,4,6,7,8,9,11

O isolamento social no contexto da pandemia do COVID-19 mostrou-se um dos
determinantes para a exclusio social e para alteragdes na satide mental do idoso,
sobretudo diante do luto.

As vulnerabilidades do 3,9,10 O individuo idoso ja apresenta intmeras vulnerabilidades decorrentes do
envelhecimento frente ao envelhecimento, sejam elas psicologicas, funcionais ou sistémicas. Essas
luto no contexto da vulnerabilidades sdo agravadas pelas perdas decorrentes da COVID-19.

COVID- 19.
Uso de tecnologias como 1,4,5,7,9,10 Os mecanismos tradicionais de enfrentamento do luto sdo afetados pela

enfrentamento do luto e do

isolamento social.

pandemia. Nesse sentido, o uso das tecnologias e da internet aparecem como
formas para reducdo dos efeitos do isolamento social durante esse periodo,
grupos de apoio, e outros mecanismos.

Fonte: préprios autores.
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DISCUSSAO

A discussio desta RIL foi pautada em uma abordagem detalha-
da das categorias tematicas descritas nos resultados. Com isso, bus-
cou-se uma andlise aprofundada sobre os assuntos mais recorrentes
na busca por estudos sobre o luto dos idosos na pandemia da CO-
VID-19.

Categoria 1 - Impactos do isolamento social durante a pande-
mia no luto idoso

A categoria 1, representada pelos artigos 1, 2, 3,4, 6,7, 8,9, 11,
diz respeito aos impactos decorrentes do isolamento social no luto
idoso. Dentre esses impactos, ganham relevancia os distirbios pro-
vocados na satide mental, como mostram os artigos 1, 3,7, 8,9 e 11.
Isso decorre, principalmente, da soliddo causada pelo distanciamento
social, que aumenta as chances do desenvolvimento de quadros de-
pressivos nos idosos. Nesse sentido, os sentimentos pré-pandemia de
alegria e de integracdo social dao lugar a ansiedade e a tristeza, uma
vez que amigos e familiares deixam de visitar os idosos, como forma
de protegé-los e conter a disseminac¢io do virus (MACKOLIL; MA-
CKOLIL, 2020).

Nessa perspectiva, o artigo 8 traz uma comparacio entre a vi-
véncia da morte de idosos em 2019 antes da pandemia com idosos
em situa¢des similares durante o periodo pandémico, evidenciando
aumento da solidio no momento da morte, diminuicio da despedida
e das discussdes relacionadas ao fim de vida (do inglés, end- of-life
discussions). O individuo que estd morrendo precisa amar e ser ama-
do, perdoar e ser perdoado e concretizar relacionamentos intimos,
sendo, portanto, um desejo universal nio morrer sozinho. Além dis-
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s0, estar presente nos momentos finais do idoso é muito importante
e simbdlico para a familia, resultando em maior conforto durante
o processo de luto. Assim, a nio discussdo de fim de vida e a falta
de rituais de despedida devido ao isolamento social, impedem que
os familiares e amigos expressem seu suporte, carinho e amor pelos
enlutados e tenham que lidar sozinhos com a avalanche de emocdes e
luto (FARAHMANDNIA; HAMDANIEH; AGHABBAEIAN, 2020).

Os artigos 2 e 3 apresentam os impactos da barreira fisica entre
os idosos e seus entes queridos no momento mais vulneravel de suas
vidas: o ultimo adeus. Assim, os rituais de despedida bem como o en-
frentamento do luto pelos idosos sio prejudicados em razio do isola-
mento social e das restri¢cdes de visitas aos entes queridos, haja vista
que os idosos sio pertencentes ao grupo de risco para a COVID-19.
Tudo isso afeta significativamente a qualidade de vida e o bem-estar
dos idosos no contexto pandémico. Assim, é importante destacar que
o idoso que passa por uma ruptura na convivéncia social, pode estar
muito mais vulnerdvel emocionalmente, o que gera ansiedade, de-
pressdo e angustia. Tudo isso somado ao luto, as perdas e ao distan-
ciamento fisico de seus amigos e familiares pode causar prejuizos na
saide mental (DANZMANN; SILVA; GUAZINA, 2021).

O artigo 9, por sua vez, inicia demonstrando que o isolamento
e a soliddo na populacio idosa ji eram considerados uma “epidemia
comportamental” em locais como Estados Unidos, China e Europa,
sendo o isolamento social em resposta a pandemia um fator agravan-
te dessa problemdtica. De acordo com o estudo promovido por Ro-
mero et al. (2021) é frequente os idosos brasileiros sintam-se muitas
vezes ou sempre sozinhos, sendo que se sentir sozinho no significa
necessariamente auséncia de acompanhante. O artigo 9 apresenta os
impactos na saide mental de pessoas idosas causados pelo isolamento

social a curto e longo prazo, além de trazer medidas a serem tomadas
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para minimizi-los. Nesse sentido, o isolamento social intensifica o
luto antecipatdrio, isto é, aquele que se inicia antes da morte propria-
mente dita, e dificulta a realizacio de rituais de despedida entre os
doentes na iminéncia da morte e seus familiares, assim como rituais
funerarios, o que pode levar a manifestacdes patolédgicas do luto, so-
bretudo do idoso (SALES; LEAQO; SILVA j(JNIOR, 2020; KREUZ,
TINOCO, 2016).

Além disso, nos artigos 4 e 8, foi destacado como a COVID-19
aumenta a incidéncia de desordens do luto prolongado (do inglés,
prolonged grief disorders - PGD) na populacdo idosa, afetando a satde
mental. Isso porque muitos idosos tém morrido sozinhos, sem des-
pedir-se de seus familiares resultando em prejuizos as discussoes de
fim de vida. Nesse contexto, o isolamento social atua como um gran-
de determinante para o desenvolvimento de patologias associadas ao
luto. Dessa forma, a morte repentina de um ente querido, associada
ao isolamento social e 2 impossibilidade de despedida sdo algumas das

circunstancias que afetam o curso natural do enfrentamento da perda
(EISMA et al,, 2021).

Conforme os artigos 1 e 6, é notivel que a pandemia afetou a
rotina dos individuos pertencentes ao grupo geriitrico, atingindo a
sua vivéncia em coletivo. No entanto, somado a isso, o isolamento
social também acentuou a exclusio social dessa parcela da populacio.
Isso porque a auséncia de atividades coletivas e presenciais tornou
o idoso mais suscetivel as possibilidades de viver sozinho e ter me-
nos oportunidades de interacdo social, o que favorece as chances de
solidao e, por conseguinte, de exclusio social, embora se saiba que
sua integracdo ao meios virtuais tenham crescido, mas que ainda sio

espacos inovadores a categoria idosa (SILVA et al., 2021).

Diante desse cendrio de isolamento social, nota-se que a forma

de lidar com a perda de membros da familia e amigos préximos se
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modificou, devido a impossibilidade de ver e tocar o ente querido,
ocasionando uma vivéncia triste, dolorosa e traumatica. Isso dificulta
que o idoso passe pelo processo de aceitacio e viva a experiéncia de
luto, contribuindo, desse modo, para a exclusio do sujeito do seu en-
frentamento particular do luto (DANZMANN et al,, 2021).

Nesse cendrio, uma das formas de atenuar as alteracdes rela-
tivas aos aspectos psicoldgicos associados as emocoes é desenvolver
uma escuta ativa e dindimica como um meio de promover uma comu-
nicacio mais efetiva (MARTINEZ et al., 2021).

Essa escuta ativa dos profissionais de satide é fundamental para
a manutencio de uma comunicacio com os idosos durante a pande-
mia, como uma maneira de minimizar os prejuizos na satide mental e
melhoria na qualidade de vida durante o isolamento social, conforme

mencionado no artigo 4.

No entanto, para que se compreenda corretamente os impac-
tos do isolamento social no luto idoso, deve-se considerar as vulne-
rabilidades intrinsecas que envolvem a terceira idade, tanto as fisi-
cas, quanto as psicoldgicas. Nesse viés, torna-se necessario discutir
as vulnerabilidades do envelhecimento, que configuram um fator de

grande influéncia na vivéncia do luto na pandemia da COVID-19.

Categoria 2 - As vulnerabilidades do envelhecimento frente ao
luto no contexto da COVID-19

Os artigos 3, 9 e 10 contemplam a temdtica da vulnerabilidade
do envelhecimento frente ao luto no contexto da pandemia por CO-
VID-19. Sabe-se que a populacio idosa possui fatores intrinsecos e
extrinsecos de vulnerabilidade e estes tém sido exacerbados pela atual

pandemia. Conforme Cabral et al. (2019) a vulnerabilidade da popu-
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lacio idosa estd associada a diminuic¢io da sua capacidade de adapta-
¢3o ao meio ambiente, determinada por modificacdes morfoldgicas,
funcionais, bioquimicas e psicolégicas que ocorrem no processo de
envelhecimento. Além disso, o envelhecimento é muito estigmati-
zado na atual sociedade utilitarista o que resulta em marginalizacio
social da populacio idosa e, consequentemente, em maiores indices
de depressio e ansiedade (WANG et al., 2019). O artigo 10 destaca
que o estigma e preconceito associado as pessoas idosas aumentam
ainda mais com a pandemia por esta ser a faixa etdria com maior

mortalidade, excluindo-os ainda mais.

Deve-se considerar ainda o agravante dos aspectos econdmi-
cos. No Brasil, nota-se uma elevada prevaléncia de vulnerabilidade
entre os idosos devido as condicdes de baixa renda, precirias condi-
¢cOes sanitdrias e de acesso 4 satide da populagio (CALDERON-LAR-
RANAGA et al., 2020). Outros fatores associados 2 vulnerabilidade
sdo maiores indices de comorbidades dentre os idosos, uso de polifar-
macia (devido ao aumento de efeitos adversos) e deficiéncia nutricio-
nal (CABRAL et al., 2019). O artigo 10 ainda traz o déficit sensorial,
as habilidades cognitivas prejudicadas e o aumento de visita as ins-
talacdes de satide e cuidado, que podem servir como carga adicional
em caso de qualquer doenca infecciosa, tal qual a COVID-19. O déficit
sensorial pode ainda tornar os idosos vulneraveis ao impossibilitd-los
de se atualizarem com as informacdes sobre a pandemia, resultando
em medidas de precauc¢des inadequadas.

Nesse sentido, entende-se que a vulnerabilidade da pessoa ido-
sa constitui um constructo multifacetado, em que as condicdes in-
dividuais e coletivas interagem entre si, de modo que a pessoa idosa
podera apresentar uma diminuicio progressiva dos recursos neces-
sdrios para manter uma vida autdnoma, segura, assim como a satide
fisica e mental preservada (BARBOSA; FERNANDES, 2020). Nesse
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viés, o artigo 3 aborda o fato de que idosos hospitalizados com infec-
¢dao por COVID-19 possuem alto risco de desenvolverem delirium,
caracterizado por um estado confusional agudo subito e de causa or-
ganica, uma vez que o isolamento e as restricdes de visitantes geram
fatores predisponentes para o agravamento do quadro. Assim, esse
contexto de vulnerabilidade impacta diretamente na qualidade de
vida e na capacidade de enfrentamento da morte pelos idosos. Dessa
maneira, os idosos além de serem a populacio com maior indice de
complica¢des e mortalidade por COVID-19 devido as suas vulnera-
bilidades fisiolégicas do envelhecimento conforme é apresentado no
artigo 10, também sio os principais afetados quanto ao isolamento e
distanciamento social (SALES; LEAO; SILVA JUNIOR, 2020).

Ao compreender as vulnerabilidades do idoso, entende- se
porque o luto idoso é mais afetado do que o de pessoas de outras
faixas etdrias na pandemia. Isto é, a incerteza e o medo da pandemia
podem ter maior efeito sobre as mentes dos idosos e intensificar o
processo de luto ja presente na vida do idoso, devido as perdas rela-
cionadas ao envelhecimento pontuadas no artigo 9. O envelhecimen-
to estd associado a perda fisioldgicas e sociais (como aposentadoria,
convivio social, morte de conjuge) que ja implicam em luto intenso,
pois o corpo doente rompe a ilusio de imortalidade. Assim, entende-
-se que o enfrentamento das perdas relacionadas ao envelhecimento
pode acelerar e potencializar a vivéncia de outras perdas (KREUZ;
FRANCO, 2017).

Nos artigos 9 e 10, s3o apresentadas consequéncias da vulne-
rabilidade do idoso frente a pandemia sendo elas autoculpabiliza¢io,
o que leva a autonegligéncia e nio cumprimento dos padrdes de pre-
caucdes prescritos, aumento das ideacdes suicidas, aumento do es-
tresse, podendo agravar a deficiéncia fisioldgica ja enfraquecida nos

idosos. Desse modo, diante da morte de entes queridos na pandemia,
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os idosos vivenciam mais intensamente os processos de terminalida-
de de vida, conforme foi apresentado no artigo 10 (SALES; LEAO;
SILVA JUNIOR, 2020).

E importante destacar, assim como é dito no artigo 10, que os ido-
sos podem ser frgeis e vulnerdveis, mas definitivamente ndo sdo fracos.
Sao notavelmente resilientes devido as suas experiéncias de vida. Assim,
deve-se conhecer as vulnerabilidades que podem envolver o processo
de envelhecimento para minimizi-las e promover melhor qualidade de
vida e, consequentemente, vivéncia do processo de luto. E preciso o de-
senvolvimento de mais pesquisas que integrem dados biolégicos, clini-
cos e sociais nas pesquisas cientificas a fim de reduzir a vulnerabilidade
dos idosos (BARBOSA; FERNANDES, 2020).

E fundamental a busca de abordagens que minimizem a vulne-
rabilidade do idoso e as alteracdes na sua saide mental, especialmente
no contexto pandémico. Nesse sentido, insere-se o uso de tecnologias
pelos idosos, seja para prevencio de quedas e para o atendimento a

saude, por exemplo, seja para estabelecimento de convivio social.

Categoria 3 - Uso de tecnologias como enfrentamento do luto e
do isolamento social

Na categoria 3, os artigos 1, 4, 5, 7, 10 abordam como o uso de
tecnologias pelo idoso pode minimizar o isolamento social e atuar no

processo de luto durante a pandemia.

No contexto pandémico, as tecnologias surgem como uma al-
ternativa ao isolamento social, buscando atender as necessidades de
comunica¢io com amigos e familiares por intermédio do meio virtu-
al. Assim, o uso apropriado das redes sociais, pode ser uma alternati-

va para minimizar os sentimentos de tristeza e angustia do individuo,
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em especial para os idosos, haja vista que estimulam interacio, convi-
vio social, criacio de vinculos e um ambiente de novas aprendizagens
(MARTINEZ et al., 2021).

Os artigos 1 e 7 demonstram que a tecnologia é uma importan-
te alternativa para idosos que possuem algum tipo de conhecimento
sobre computadores, tablets e smartphones. Pode ser usada tanto para
video chamada, pesquisas on-line para busca de filmes e até mesmo
para compras virtuais, de modo que as possibilidades tecnoldgicas se
encontram, cada vez mais ao alcance, a fim de amenizar o isolamento
social vivenciado pelo grupo senil e manter vinculos entre individuos
que se encontram distantes (VELHO; HEREDIA; 2020).

Dentre os mecanismos tecnolédgicos utilizados para diminuir o
isolamento social e ajudar no enfrentamento do luto existem as redes
sociais, como o Facebook e WhatsApp, que promovem interacdes sociais
entre a populacio idosa e a sociedade. Essas ferramentas propiciam um
espaco de interacdo entre diversos perfis, independentes da idade, sexo
e gostos, dando ares a diversidade para comunica¢io do idoso. Esse
meio de comunica¢io fornece um ambiente de compartilhamento de
sentimentos, informacdes, didlogos, debates e grupos de afinidade, que
atenuam de certa forma a exclusdo social que ainda é observada nes-
sa parcela populacional. Assim, as redes sociais vém se consolidando
como plataformas digitais de grande abrangéncia para os processos de

comunicacio e socializacio na internet (MARCHI et al,, 2020).

A tecnologia também pode ser utilizada como um suporte no
atendimento dos profissionais da satide aos idosos, evitando a ida aos
centros de satide e possivel contaminacio, além de minimizar os im-
pactos causados pelo isolamento social na satide mental. Nos artigos 4
e 5, a telemedicina foi mostrada como uma forma de diminuir os im-
pactos causados na satide mental dos idosos. Conforme Lima (2020),

o advento da pandemia da COVID-19 ampliou o atendimento virtu-
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al, denominado teleatendimento, servindo como uma estratégia fun-
damental para atuar sobre grupos vulneraveis, como idosos e crian-
cas, por meio do atendimento terapéutico on-line, como medida para

enfrentar os impactos psiquicos causados pela pandemia.

E importante pontuar que embora o suporte on-line seja im-
portante, muitos idosos nio sio bem familiarizados com a tecnologia,
como é apresentado nos artigos 9 e 10. Essa op¢ao é limitada em um
pais como o Brasil, com alto percentual de idosos analfabetos, de fa-
milias pobres que nio tém acesso a internet e com dispositivos niao
adaptados as limitagdes do envelhecimento (ROMERO et al., 2021).
Isso pode levar a um maior distanciamento emocional na auséncia de
contato digital com familiares e amigos. Além disso, o acesso aos meios
digitais e suas redes de noticias podem levar a uma sobrecarga de infor-
macoes, resultando em aumento de ansiedade, somatizacio, apreensio
e medo. Nesse sentido, é preciso ter um equilibrio, filtragem das infor-
macdes e adequacio das tecnologias conforme o contexto e a necessi-

dade de cada idoso, assim como é pontuado no artigo 1.

Apesar da relevancia da tecnologia em todas as suas modalida-
des, na pandemia, observa-se que ainda existe uma escassez de artigos
sobre o seu uso para minimizar o sofrimento causado pelo isolamen-
to social, sobretudo no contexto do luto. Assim, conscientes das par-
ticularidades do contexto do idoso revela-se fundamental esta sintese

de conhecimento, a fim de direcionar novas pesquisas.

CONCLUSAO

O luto é entendido como um momento de fragilidade, que é
vivenciado de maneira singular por cada individuo. Para a superacio
da perda de um familiar ou amigo, é fundamental que ela seja vivi-

da de maneira sauddvel. No entanto, a partir da analise dos artigos,
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nota-se que o contexto da pandemia da COVID-19 acentuou senti-
mentos de incerteza e medo perante a infeccio pelo virus e a elevada
possibilidade de morte, prejudicando o processo de luto, sobretudo
nos idosos, populacido caracterizada por vulnerabilidades intrinsecas
ao envelhecimento. Isso acontece porque o luto geralmente nio é
vivenciado de maneira saudavel nesses casos, devido aos fatores es-
tressores causados pela pandemia, como o isolamento social e a im-
possibilidade de dizer o dltimo adeus aos seus entes queridos. Assim,
diante desse cendrio de insegurancas e distanciamento social, a po-
pulacio idosa sofre com prejuizos psicolégicos, como a depressio e

ansiedade.

Frente aos impactos negativos que a pandemia provocou no
processo de luto dos individuos da terceira idade, as tecnologias evi-
denciam-se como uma alternativa para intervir no contexto do ido-
so e minimizar a exclusio social desse grupo diante do isolamento
social. Tornam-se fundamentais estratégias de insercio do uso de
tecnologias pelos idosos, uma vez que contribuem para a interacio
social, principalmente por meio de videochamadas, e auxiliam na es-
cuta terapéutica e em tratamentos para a saude mental, através da
telemedicina e do teleatendimento. Assim, o meio virtual possibilita
um maior amparo ao idoso enlutado no periodo em que os rituais de
despedida tipicos nio sio permitidos.

Sob essa perspectiva, sdo necessdrias mais pesquisas sobre de-
senvolvimento do luto idoso, principalmente no contexto pandémi-
co, a fim de haver maior embasamento para as praticas dos profissio-
nais de satide no seu acompanhamento. Assim, poder-se-4 minimizar
a manifestacdo do luto complicado nessa parcela da populacio na era
da COVID-19.
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CAPITULO 9

LUTO DE IDOSOS INSTITUCIONALIZADOS
NA PANDEMIA DA COVID-19: UMA
REVISAO INTEGRATIVA

Guilherme Tosi Feitosa

Heitor Yuri Nogara

Ladieslen Cristina da Silva Rodrigues
Patrick Gongalves Nascimento
Rafaela Mendes Medici

Victor Xavier Lacerda

Juliana Presto Campos de Rezende
Adailson Silva Moreira

Bruna Moretti Luchesi

INTRODUCAO

O luto é uma vivéncia psiquica ndo-patolégica, de efeito na-
tural e variacdo individual (influenciado pelo grupo social vigente),
decorrente da perda de uma relacio até ento existente entre o morto
(parentes ou amigos) e o enlutado, ou da sensacdo subjetiva de morte
iminente (DAHDAH et al., 2019). De acordo com Oliveira e Lopes
(2008), o luto é composto por uma sucessio adaptativa de quadros
clinicos que se mesclam e se trocam, com expressdes como choque,
raiva, desejo, isolamento, amargura, desespero, perda de compreen-

sdo e organizacao.

Sendo assim, infere-se que o luto representa um grande impacto
aos idosos, que por si s6 ja apresentam, nesta fase e ao longo de suas
vidas, perdas pessoais e sociais, que podem ser consequéncia de serem
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estigmatizados como invélidos (OLIVEIRA; LOPES, 2008). Tal confi-
guracdo é agravada quando a abordagem ¢ feita aos idosos instituciona-
lizados inseridos no contexto pandémico. De um modo geral, em ins-
tituicdes de cuidados ao paciente geritrico, que fornecem supervisio,
estadia e assisténcia (temporéria ou prolongada), houve a elaboracio
de recomendacdes, tanto pela Organizacio Mundial da Satde (OMS),
quanto pelo Ministério da Satide do Brasil, por meio da Agéncia Na-
cional de Vigilancia Sanitdria (ANVISA), além da literatura cientifica,
contendo medidas de protecio aos idosos e contencio da transmissio
viral. Estas possuem cardter de constantes atualiza¢des, abordando des-
de cuidados com higienizacdo de maos, ambientes e superficies, uso de
mdscaras, isolamento social, incluindo também suspensio de saida dos
idosos, restricdo as visitas de profissionais e acesso somente de funcio-
narios, e até politicas de licenca médica (NUNES, 2020).

A principio, vale destacar que muitas dessas institui¢des repre-
sentam, por si so, situacio de fragilizacio aos idosos. Nesses locais, os
idosos estdo afastados de seu convivio familiar e tém menor interacio
social, menor pratica de atividades fisicas (aumento do sedentarismo)
e de exercicios de estimulacdo cognitiva, aspectos potencialmente pre-
judiciais a qualidade de vida. Considerando tais perdas, o idoso pode
se tornar desmotivado, sem outras metas que ndo um rapido retorno
ao ambiente familiar, pois pode julgar o atual ambiente de convivio
desconfortavel, muitas vezes pela presenca de individuos desconheci-
dos, idosos ou ndo (pessoas com vicios e incapacidades, por exemplo),
contribuindo para a incidéncia de sintomas depressivos e de ansiedade,
menor quantidade de horas de sono, bem como aumentado risco car-
diovascular, elevando a insatisfacio com a vida e podendo até piorar a
morbimortalidade dos idosos (MARIN et al,, 2012).

Adicionalmente, ressalta-se a vigente pandemia da Doenca
por Coronavirus, ou Coronavirus Disease 2019 (COVID-19), ocasio-
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nada pelo Coronavirus 2 da Sindrome Respiratéria Aguda Grave (pela
sigla em inglés, SARS-CoV-2), que trouxe mudancas de paradigmas
e consideracdes relevantes em numerosos estudos biolégicos, de pro-
cedimentos em saude, sociais, culturais e psicoldgicos, além de refor-
car a necessidade de isolamento social, implicando nos problemas aos
idosos institucionalizados j& abordados anteriormente (BEZERRA;
NUNES; MOURA, 2021).

Mediante as consideracdes acima, este estudo tem por objeti-
vo analisar a literatura disponivel sobre os fatores complicadores do
luto que os idosos institucionalizados sofrem no contexto pandémico
da COVID-19. Tal anilise pode contribuir com a vivéncia do luto
em idosos institucionalizados, tanto na atua¢io dos profissionais que
trabalham nestas instituicdes, como para subsidiar politicas publicas

em saude especificas para esses locais.

METODOS

Trata-se de Revisio Integrativa de Literatura (RIL), método
que visa proporcionar e assegurar uma ideal sintese de conhecimen-
tos e identificar a viabilidade de estudos significativos na pratica
clinica, considerando a exponencial quantidade de informacdes na
drea da saude fundamentadas em metodologias de pesquisa cienti-
ficamente embasadas (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010). A RIL
possui uma ampla abordagem metodolédgica, que propicia a inclusio
de dados de estudos tedricos e empiricos, para um maior dominio
acerca do fenomeno observado. Para tanto, tem como propdsitos a
definiciao de conceitos, a revisio de teorias e evidéncias, e a andlise de
problemas metodolégicos. Por fim, viabiliza uma exposi¢io de con-
ceitos complexos, teorias ou problemas de saide (WHITTEMORE;
KNAFL, 2005).
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Durante o estudo, foram percorridas as seguintes etapas: es-
tabelecimento da hipdtese e objetivos da revisio integrativa, esta-
belecimento de critérios de inclusio e exclusio de artigos (seleco
da amostra), definicdo das informacdes a serem extraidas dos artigos
selecionados, anilise dos resultados, discussdo e apresentacdo dos
resultados e apresentacio da revisio (MENDES; SILVEIRA; GAL-
VAO, 2008).

Para a elaboracio da questio de pesquisa da RIL, utilizou-se a
estratégia PICO (acronimo para patient, intervention, comparison, out-
comes), que ¢ utilizada para a construcio de questdes de pesquisa de
natureza diversas, provenientes da clinica, do gerenciamento de re-
cursos humanos, da busca de instrumentos de avaliacio de sintomas
entre outras, proporcionando, assim, uma melhor elaboracio da per-
gunta da pesquisa e, consequentemente, uma recuperacio adequada
de evidéncias nas bases de dados, maior foco no escopo da pesquisa,
além de suprimir a realizacio de posteriores buscas desnecessdrias
(SANTOS; PIMENTA; NOBRE, 2007). A questdo de pesquisa deli-
mitada foi: “Quais sdo os fatores complicadores do luto que os idosos
institucionalizados sofrem no contexto da pandemia da COVID-19”.
O primeiro elemento da estratégia consiste no paciente (P), referen-
te ao idoso institucionalizado; o segundo (I), corresponde ao luto; e o
quarto elemento (O) se trata das infeccdes por Coronavirus. Ressalta-se
que, dependendo do método de revisio, ndo se empregam todos os
elementos da estratégia PICO. Nesta revisio integrativa, o terceiro
elemento, ou seja, a comparacio, nio foi utilizada.

A busca dos estudos ocorreu de abril a maio de 2021, nas se-
guintes bases de dados: National Library of Medicine National Institu-
tes of Health (PubMed), Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature (CINAHL), Cochrane Library (Cochrane) e Scopus Elsevier
(SCOPUS). Os descritores controlados selecionados no Medical Sub-
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ject Headings (MeSH), foram “aged”, “bereavement’, grief, “coronavirus
infections”, “homes for the aged”. Os termos foram combinados de
diferentes formas para garantir busca ampla, cujos cruzamentos em
todas as bases de dados foram: ((“aged” OR “homes for the aged”) AND
(“bereavement” OR “grief”) AND “coronavirus infections’).

Quadro 1. Estratégia de busca e niamero de estudos disponiveis.

BASE DESCRITORES N° de estudos LINK

PubMed (aged OR “homes for the aged”) 25 PUBMED
AND (grief OR Bereavement) AND
"coronavirus infections"

CINAHL (aged OR "homes for the aged") 02 CINAHL
AND (grief OR Bereavement) AND
"coronavirus infections"

COCHRANE (aged OR "homes for the aged") 00 COCHRANE
AND (grief OR Bereavement) AND
"coronavirus infections"

SCOPUS (aged OR "homes for the aged") 20 SCOPUS
AND (grief OR Bereavement) AND
"coronavirus infections"

Fonte: préprios autores.

O critério de inclusio estabelecido para os estudos foram artigos
que abordavam o processo de luto em idosos institucionalizados no
contexto pandémico. As revisdes tradicionais de literatura, de qualquer
natureza. Nao houve limitacio de idiomas devido a escassa producio
cientifica sobre o assunto e houve limita¢do quanto & data de publica-

¢do, restringindo para os estudos publicados no ano de 2020.

Na primeira analise, ap6s a leitura do titulo e resumo dos es-
tudos identificados nas bases de dados (n=47), os artigos que nio
abordavam o processo de luto em idosos institucionalizados durante
o contexto pandémico foram excluidos (n=21). Os artigos excluidos
tratavam de saide mental na pandemia, luto por perda de familiares

em outro contexto, impactos do distanciamento social, impactos da
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pandemia nos padroes de satide de homens de minorias sexuais e ou-

tros, que nio atendiam a pergunta de pesquisa.

Na segunda analise, excluiram-se 12 artigos excedentes, que se
encontravam duplicados, resultando em uma amostra de 14 artigos.
As andlises foram desenvolvidas, de forma independente, por seis re-
visores. Em caso de divergéncias todos se reuniam para chegar a um

acordo. A Figura 1 ilustra o fluxograma de selecdo dos artigos.

Figura 1. Fluxograma da selecio dos estudos incluidos na revisao
integrativa, 2021.

BASE DE DADOS

Pubmed/

MEDLINE CINAHL COCHRANE SCOPUS

Estudos Estudos Estudos Estudos
elegiveis: 25 elegiveis: 2 elegiveis: 0 elegiveis: 20

Estudos Estudos Estudos Estudos
eleitos: 14 eleitos: 11 eleitos: 0 eleitos: 1

Estudos
primaérios
incluidos: 26

Exclusio de
estudos
duplicados: 12

Amostra:
4

Fonte: préprios autores.
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Utilizou-se o instrumento elaborado por Ursi (2005) para a
extracdo dos seguintes dados dos artigos: titulo, autores, ano de pu-
blicacio, pais, base de dados, periddico, tipo de estudo/ Nivel de Evi-
déncia, objetivos/métodos, estratégias/ tratamentos/ intervencdes e

principais resultados.

Para determinar o nivel de evidéncia, manteve-se a definicio
do tipo de estudo de acordo com o mencionado pelos autores nos
artigos incluidos na amostra. Foram empregados conceitos de Gal-
vdo (2006): nivel 1 - metanélise de multiplos estudos controlados;
nivel 2 - estudo individual com delineamento experimental; nivel
3 - estudo com delineamento quase-experimental como estudo sem
randomizacio com grupo unico pré e pds-teste, séries temporais ou
caso-controle; nivel 4 - estudo com delineamento nio-experimen-
tal como pesquisa descritiva correlacional e qualitativa ou estudos de
caso; nivel 5 - relatério de casos ou dado obtido de forma sistematica,
de qualidade verificavel ou dados de avaliacdo de programas; nivel 6
- opinido de autoridades respeitdveis baseada na competéncia clinica
ou opinido de comités de especialistas, incluindo interpretacdes de

informacdes nio baseadas em pesquisas.

A anilise dos resultados foi descritiva, e foi apresentada uma
sintese de cada estudo incluido na RIL, bem como comparag¢des entre
as pesquisas incluidas, destacando particularidades e semelhancas na

discussdo.

Os dados dos artigos foram agrupados em categorias ap6s lei-
tura exaustiva e andlise. O presente artigo identificou as seguintes
categorias temdticas: Modifica¢bes no processo de luto dos idosos
institucionalizados no contexto pandémico; Medidas de intervencio
ao processo de luto; e Complicacdes do luto em idosos institucionali-

zados ou em medidas de cuidados paliativos.
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RESULTADOS

O quadro 2 contém as informacdes referentes aos 14 estudos
selecionados. Todos os trabalhos foram publicados em inglés. Os Es-
tados Unidos foi o pais com o maior numero de publicacdes (n=9),
seguido da Inglaterra (n=2), e o restante foi publicado no Holanda
(1), Espanha (1) e India (1). Quanto ao periddico de publicac¢io, ndo
houve predominincia, sendo cada artigo publicado em um periédi-
co diferente. Porém, ressalta-se que em seis artigos o periddico era
especifico da drea de geriatria/ gerontologia/ envelhecimento, e o
restante eram das 4reas de medicina paliativa (n=2), dor, enferma-
gem clinica, medicina geral, ciéncias, psiquiatria, trauma psicolégico,
com um artigo cada. Os artigos foram separados em trés categorias
para organizacio das informacdes obtidas (Quadro 3), sendo elas:
Modificacdes no processo de luto dos idosos institucionalizados no
contexto pandémico; Medidas de intervencido ao processo de luto; e
Complicacoes do luto em idosos institucionalizados ou em medidas

de cuidados paliativos.
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Quadro 2 - Sintese dos estudos primarios incluidos na revisao integrativa (n=14) 2021.

Pais/ Banco de

Tipo de

Numero/ dados/ estudo Estratégias/
Titulo do o . Objetivos/ Método Tratamentos/ Principais resultados
artigo Periodico/ Nivel de Intervengdes
Autores/ Ano Evidéncia

1. Grief and Estados Opinido de Revisar o diagnostico de |Devem ser tomadas (S3o observados os desvios do
the COVID-19 Unidos Especialista.  [transtorno  prolongado do |medidas preventivas |processo de adaptagdo a perda no
Pandemic in luto e descrever porque |de acompanhamento |processo do luto e os desvios
Older Adults PubMed NE 06 pode-se antecipar o aumento |psicologico  remoto |relacionados com o transtorno de
das taxas dessa condi¢cdo no |durante o luto agudo [luto prolongado e os fatores
The American contexto da COVID-19, |para  mitigar  as |precipitantes da pandemia:
Journal of especialmente  entre  os |consequéncias na |[circunstincia na morte, morte
Geriatric idosos, dentre eles os [saude mental, [isolada, ndo realizagdo de eventos
Psychiatry institucionalizados, além de |especialmente em [finebres, preocupagdes com
sugerir formas de mitigar |idosos, com destaque |desemprego, inseguranga financeira
GOVEAS; esse problema emergente para 0s idosos |e medo de estar so, especialmente

SHEAR, institucionalizados. em idosos institucionalizados.

2020

2. Social EUA Revisdo Identificar as intervengdes |A implementagdo |Existem  algumas barreiras a
Isolation and Narrativa. remotas que podem ser destas medidas com [implementagdo destas intervengdes,
Psychological PubMed tomadas com idosos frente |idosos se mostra [tais como: a atitude dos idosos,
Distress NE 5 ao  sofrimento  psiquico |efetiva, todavia, ¢ |muitas vezes com  sintomas
Among Journal of decorrente do isolamento |importante que se |depressivos ou  enlutados; a
Older Adults Applied social ¢ luto durante a |sigam  orientagdes: [capacidade limitada e pouca
Related to Gerontology pandemia; bem como |avaliar preferéncias e |experiéncia com o0s mecanismos
COVID-19: A possiveis barreiras as |barreiras ao uso da [tecnologicos de engajamento e a
Narrative GORENKO intervengdes, buscando |tecnologia; respeito a |necessidade de envolvimento
Review et al., 2020 observar a implementagdo de |privacidade; manter- [continuo de terceiros, inviavel, por
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Of Remotely-
Delivered
Interventions
and
Recommendati
ons

medidas que se utilizam de
instrumentos  tecnologicos
para sua efetividade.

se atualizado quanto
as  diretrizes  de
praticas psicologicas
e, para 0s
institucionalizados,

oferecer  diferentes
opgoes de
engajamento,  como
videochamadas e
redes sociais, que se
mostram efetivas na
reducdo soliddo e
sofrimento psiquico.

exemplo, nas instituicdes de longa
permanéncia.

3. Protecting
and Improving

the Lives of

Olders Adults
in the COVID-
19 Era

EUA
PubMed
Journal of
Aging &
Social Policy

MILLER, 2020

Opinido de
Especialista.

NE 6

Explorar como a pandemia
afetou os idosos, suas
familias, cuidadores e
comunidades; propor
estratégias para proteger e
melhorar a vida dos idosos
durante a pandemia, além de
tomar licdes para politicas e
praticas de envelhecimento
em geral. S3o analisados
dados estatisticos quanto ao
impacto da pandemia em
idosos institucionalizados.

E  necessario um
maior
acompanhamento dos
familiares  (processo
de luto), realizagdo de
testes avangados,
controle de
infecgdes, suporte de
pessoal, supervisao no
contexto da crise
pandémica e do
contexto  financeiro
do idoso, focando
também nos fatores
psiquicos,
predisponentes  para
um comprometimento
da satde mental do
idoso.

Sao observados fatores
complicadores impactados  pelas
medidas de distanciamento social,
tais como: piora na assisténcia
médica, comprometimento da renda,
preconceito  etario e  depressdo
decorrentes do isolamento social ou
processo de luto. Ha uma maior
vulnerabilidade dos idosos residentes
em instituigcdes de longa
permanéncia.
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4. Grief Before Holanda Estudo Comparar a experiéncia do |Destacam que os |A gravidade do luto ndo foi
and Transversal |luto antes e durante a |profissionais de [diferente durante a pandemia em
During the PubMed pandemia por mortes ndo |cuidados paliativos [nenhum dos individuos, quando
COVID-19 NES decorrentes da COVID-19. |devem se atentar aos |comparada com o periodo pré-
Pandemic: Journal of Pain Estudo transversal, realizado |achados, a fim de [pandémico. Contudo, passar pelo
Multiple and Symptom com enlutados, que |viabilizar um manejo |processo do luto durante a pandemia
Group Management responderam a um |mais adequado de |provocou reagdes de luto agudo mais
Comparisons questionario com variaveis |pacientes enlutados |graves, sugerindo assim, uma maior
EISMA; sociodemograficas e |durante a pandemia. tendéncia a desenvolver o luto

TAMMINGA, questdes  relacionadas  a complicado.

2020 perdas recentes.

5. Palliative Inglaterra Estudo de Estudo de coorte A maioria dos |Do total de pacientes incluidos no
Care During Coorte retrospectivo com 31 |pacientes recebia |estudo (a maioria em cuidados
COVID-19: PubMed pacientes encaminhados ao |cuidados paliativos, e |paliativos), 77% eram homens, com
Data NE 4 servigo de cuidados |a morte desses [uma média de quatro comorbidades.
and Visits American paliativos. Foram registrados |individuos foi rapida. |[Os sintomas mais frequentes foram
From  Loved Journal of dados demograficos, |O impacto da baixa |falta de ar (84%), agitacdo/delirio
Ones Hospice and sintomas, medicamentos |visitagdo durante a |(77%). Apenas 19% dos pacientes
Palliative usados, eficacia observada e |fase final dos [incluidos tinham um ente querido
Medicine os desafios aos cuidados |pacientes infectados |presente no momento da morte.
paliativos de alta qualidade, |com COVID-19 |Todos os pacientes tiveram uma
HEA;fCIé Oel al., com o objetivo de determinar |precisa  ser  mais |decisdo documentada para ndo ser

0S sintomas comuns €, assim,
facilitar 0 manejo na atengdo
primaria e secundaria.

explorado, mas pode

ter um impacto
expressivo no
processo do luto aos
entes queridos.

Ressaltou-se, também,
a importdncia da
documentagdo dos
cuidados

feita ressuscitagdo cardiopulmonar.
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individualizados
aplicados aos
pacientes acometidos
pela COVID-19 para
um planejamento
nacional de apoio ao
luto.

6. Supporting Inglaterra Opinido de Discorrer acerca de como a |Estimular discussdes [A decisdo dos familiares de ndo
[families in end especialista  |pandemia da COVID-19 |sobre o cuidado no fim |visitar o idoso institucionalizado
of life care and PubMed mudou a forma de morrer |da vida dos idosos, [devido ao medo de expor o mesmo
bereavement NE 6 dos idosos frageis, por meio |principalmente ao virus pode causar confusdo
in the International da leitura e analise de |aqueles mais frageis. |mental a este ao tentar entender
COVID19 era Psychogeriatrics artigos. Novas abordagens |porque ndo recebe mais visitas.
para o apoio ao luto
MOORE et al., sd0 necessarias.
2020
7. Pursuing a EUA Carta de Destacar medidas que podem |Promover alternativas |S3o as  medidas:  apoio
Good Death in especialista  |ser tomadas para reduzir o |de comunicagdo ao |psicoemocional para o familiar ou
the Time of Pubmed risco de infecgdo ao fornecer [|idoso internado, por |cOnjuge que ndo tem acesso direto ao
COVID 19 NE 6 cuidados de final de vida a |meio de apoio de [internado, além disso, guardar fotos
Journal of pacientes com COVID-19. profissionais e das |e videos dos momentos de lucidez na
Palliative tecnologias, como |internagdo para servir como alento.
Medicine videoconferéncia.
WANG et al.,
2020
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8. The
COVID-19
Pandemic:
Experiences of
Geriatrician
-Hospitalist
Caring for
Olders Adults

EUA
Pubmed
Journal of the
American

Geriatrics
Society

SINVANI, 2020

Relato de
caso.

NE 6

Descrever ~ sobre  casos
clinicos de pacientes
geriatricos no processo final
de morte, seus anseios e as
limitagdes para um adeus a
seus familiares tendo o
profissional de satide como
mediador.

O profissional médico,
além do  auxilio
profissional, presta
assisténcia psicologica
e intermediadora entre
0 paciente e seus
familiares, a fim de
dispor o  ultimo
contato e alento a
idosos internados.

Ao promover o contato entre o idoso
internado e seus familiares ou
conjuge ¢ possivel proporcionar
tranquilidade ao enfermo e a familia,
a fim de ndo gerar complicagdes no
luto e pos luto.

9. Humanized
care in a death

[for  COVID-
19: A study
case

Espanha
PubMed

Periddico de la
Enfermeria
Clinica

CUSSO;
NAVARRO;
GALVEZ, 2020

Estudo de caso

NE 4

Reflexdo sobre a
humanizagao da
assisténcia de enfermagem a
pessoa em situagdo de morrer
em decorréncia da COVID-
19, por meio de um estudo
de caso individual.

As intervengoes,
baseadas na teoria do
cuidado humano de
Jean Watson, vdo no
sentido de melhorar a
qualidade de vida,
proporcionando

conforto, bem-estar
fisico, mas também
bem-estar  espiritual.
Além disso, deve ser
dado apoio a familia
constantemente via
telefone para informar
sobre o estado geral da

paciente.

O enfermeiro deve realizar um
processo  de acompanhamento,
caracterizado pela escuta ativa,

presenca, contato e manejo dos
sintomas, visando o bem-estar da
pessoa. Tais procedimentos levam a
um novo planejamento de cuidados
para evitar processos de luto
patologico, detectar um  novo
diagnostico, “risco de sofrimento
espiritual e sd3o  considerados
intervengdes de enfermagem nesses
processos.
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descriptive
study

paliativos que visitam

essas institui¢des.

10. EUA Revisao Discorre acerca de como o |Melhorar o |As intervengdes em  pequena
Bereavement Narrativa luto vivido pelos |planejamento escala podem ser eficazes na
in the time of PubMed sobreviventes de perdas |antecipado de |mitigagdo dos sintomas de luto, pelo
coronavirus NE 6 relacionadas @ COVID-19 ¢ [cuidados pode ajudar |[menos no periodo imediatamente
unprecedented Journal Of agravado pela escassez dos |os pacientes terminais [posterior a perda. Concluiu-se que o
challenges Aging And recursos de enfrentamento, |a receber cuidados que [processo de recuperagdo exigira
demand novel Social Policy como suporte social, [|estejam de acordo com |modos inovadores de apoio de
interventions isolamento social, |as preferéncias. |profissionais, familiares e
CARR; inseguranca financeira, |Programas voluntarios da comunidade que se
BOERNER; incertezas sobre o futuro e a |comunitarios que [retinem para cuidar dos mais
MOORMAN, perda de contato com rituais |conectam voluntarios |vulneraveis em seus momentos de
2020 de luto, que proporcionam |com idosos isolados [necessidade.
um senso de comunidade e |para ligagoes
elevagio. telefonicas diarias
podem fornecer
treinamento  especial
para voluntarios
designados a trabalhar
com pessoas enlutadas
ou podem recrutar
pessoas enlutadas para
servir como contato
aos recém-enlutados.
11.  Barriers EUA Estudo Discorre sobre as barreiras e |Explorar as barreiras e (Identificou-se as principais barreiras
and descritivo os facilitadores no contexto |facilitadores para o |(motivagdo, capacidade e
[facilitators to PubMed qualitativo do acolhimento em cuidados |acolhimento de |oportunidade) e possiveis
optimal paliativos nas ILPIs por meio |cuidados paliativos no [intervengdes (facilitadores,
supportive BMJ Open NE 6 de experiéncias e percep¢des |fim da vida na ILPI |disponibilidade da equipe da ILPI
end-of-life médicas de profissionais em |por meio das |em adaptagdo ao ambiente fisico
\palliative care HARASYM et ILPI, sendo que estes |experiéncias e |para a morte com dignidade) para a
in  long-term al., 2020 desempenham um papel |percepcdes de médicos |melhora.
care facilities: importante no cuidado de |especialistas,
a  qualitative fim de vida solidario. comunitarios e
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12. 1 may EUA Opinido de Relatar como os idosos em |Necessidade de [A pandemia da COVID-19 afeta
never see the especialista luto antecipatorio lidam com |expandir desproporcionalmente os idosos, nao
ocean again: PubMed o medo da morte e com as |oportunidades para |apenas por maior risco de doenca e
Loss and grief NE 6 sequelas das  condigdes |suporte em saude |morte, mas também por exacerbar a
among  older Psychological médicas ndo tratadas, além |mental por meio da [anglstia subjacente relacionada ao
adults during |Trauma:Theory, de quais opgdes viaveis de |telessatide, ¢ também |envelhecimento e a mortalidade.
the COVID-19 Research, tratamento sdo oferecidas. encorajar ao maior
\pandemic Practice, and convivio social com
Policy outros idosos via web,
além de praticas de
ISHIKAWA, atengdo plena,
2020 exercicios, rotina €
autocuidado na rotina.
13.  Tracking EUA Dados de Estimar o numero médio de |O multiplicador de [A analise mostra que, para cada
the reach of avaliacdo de  |individuos que sofrerdo a ([luto ¢ um indicador [morte por COVID-19 que houver,
COVID-19 kin PubMed programas. morte de um parente |[(til para rastrear o |aproximadamente nove americanos
loss  with a proximo pela COVID-19, [|impacto multiplicativo [sobreviventes perderam um parente
bereavement Proceedings of NE 05 através da criagio de um |[do COVID-19, uma |proximo. Também  houve a
multiplier the National indicador, o multiplicador de |vez que reverbera nas |conclusdo de que os pesquisadores
applied to the Academy of luto do COVID-19 usando |familias americanas e |[podem estimar a carga de luto ao
United States. Sciences estimativas com base em |pode ser adaptado para |longo da pandemia em sincronia
microssimulagdo de redes de |outras causas de |[com o aumento do numero de
VERDERY parentesco nos  Estados |morte. Além disso, |mortes.
etal., 2020 Unidos, com vérios cendrios [|forneceram-se
hipotéticos de prevaléncia de |estimativas de

infecgao.

multiplicadores de luto
por faixa etaria, tipos
de perda de parentesco
e raga para esclarecer
disparidades em
perspectiva.
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14. Why s
mental health
of the geriatric
lpopulation  at
a higher risk
during the
COVID-19

\pandemic?

India
PubMed

Asian Journal of
Psychiatry.

MACKOLIL;
MACKOLIL,
2020

Opinido de
Especialista

NE 06

Analisar a satide mental da
populacao geriatrica
considerando a presenca de
estressores de vida, falta de
conhecimento  tecnologico,
efeitos adversos do
isolamento social e o papel
dos profissionais de saude
mental. Isso através da
releitura de artigos.

Criagdo de
consciéncia acerca das
vulnerabilidades
citadas e [
fornecimento de
intervengdes

oportunas, garantindo
que os idosos recebam

informagdes

auténticas sobre a
pandemia,

manutengdo de

contato com a familia,
assisténcia
psicologica, além de

evitar praticas
prejudiciais, como
pensamentos

excessivos e

substancias de abuso.

Ha a criagdo de um sentimento de
inseguranca e ansiedade entre os
idosos devido aos maiores indices de
mortalidade e morbidade entre a
populagdo geriatrica, bem como as
medidas de contengdo para o avango
da doenca, que incluiram isolamento
social.

Fonte: préprios autores.
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DISCUSSAO

Categoria 01: Modificacdes no processo de luto dos idosos insti-
tucionalizados no contexto pandémico

Esta categoria contempla os artigos 1, 4, 12, 13 e 14, referin-
do-se as modifica¢des no processo de luto dos idosos institucionali-
zados no contexto pandémico. No artigo 1, é ressaltado que o luto
esteve em evidéncia no cotidiano da humanidade em poucas ocasides
histéricas, sendo a pandemia da COVID-19, notadamente, uma de-
las. Conforme os autores Noh et al. (2020), a crise epidemioldgica
causada pelo novo coronavirus trouxe consigo prejuizos drésticos a
interacio social, uma vez que foi necessario adotar medidas para evi-
tar a propagacdo do novo patdgeno. Entre tais medidas, destacam-se
o distanciamento e o isolamento social, os quais sdo evidenciados no

artigo 4 como estressores secunddrios, ou seja, prejudicam o processo
do luto, modificando-o (EISMA; TAMMINGA, 2020).

Sabe-se, ainda, que esses fatores tém impactado a forma como
a populacio em geral lida com as perdas (STROEBE; SCHUT, 2020).
No entanto, para Hale e Marshall (2019), as pessoas idosas apresen-
tam particularidades que as aproximam de fatores agravantes do pro-
cesso de luto. Assim, segundo esses autores, usualmente, por ji terem
vivenciado perdas anteriores, como a de entes queridos ou até mes-
mo de sua prépria autonomia, independéncia ou mobilidade, esses
individuos sdo mais propensos a sofrer agravos nesse processo. Desse
modo, os artigos 1 e 12 abordam, de forma categérica, a maior fragi-
lidade dos idosos em relacio as perdas, assim como evidenciam que a
atual pandemia pode exacerbar sentimentos de angustia em relacdo a
mortalidade e ao envelhecimento, podendo reverberar em modifica-
¢des no curso normal do luto nesses individuos (GOVEAS; SHEAR,
2020; ISHIKAW A, 2020).
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Além disso, o artigo 14 enfatiza que as visitas de familiares e
conhecidos sdo fontes imprescindiveis de interacio social e alegria
as pessoas idosas que residem sozinhas (MACKOLIL; MACKOLIL,
2020). Entretanto, segundo os autores Bezerra et al. (2020), no caso
dos institucionalizados ha uma maior suscetibilidade aos sentimentos
de solidao e isolamento, sobretudo se observadas a disponibilidade de
horario de visita nessas entidades e a distancia entre essas instituicdes
e o lar de origem. Portanto, uma vez que as medidas de enfrenta-
mento a pandemia contemplam, essencialmente, o distanciamento
social, a impossibilidade de realizacio dessas visitas pode interferir
no processo do luto, conforme é preconizado no artigo 1 (GOVEAS;
SHEAR, 2020) e corroborado pelos autores Kokou-Kpolou, Fernan-
dez-Alcéntara e Cénat (2020). Por fim, ainda segundo esses autores
— e em concordéincia com o que é disposto nos artigos 1 e 13, além de
terem que suportar o fardo de limita¢do de visitas, esses individuos
também precisam enfrentar a privacio de funerais e rituais religio-
s0s, 0s quais proporcionam aos enlutados um contexto de apoio so-
cial (GOVEAS; SHEAR, 2020; VERDERY et al., 2020).

Nessa circunstancia, alguns rituais religiosos tém ocorrido na
modalidade on-line. Todavia, conforme destacado no artigo 14, os
idosos pertencem a uma faixa etdria pouco habilidosa e familiarizada
ao uso de dispositivos eletronicos e plataformas on-line (MACKO-
LIL, Julia; MACKOLIL, Joby, 2020). Logo, hd um prejuizo evidente
a esse grupo de individuos nessa esfera e, em especial, aos idosos ins-
titucionalizados, haja vista a escassez de equipamentos tecnoldgicos,
tais como smartphones e computadores, na maijoria das instituicdes
que assistem os idosos (EGHTESADI, 2020).

Vale destacar que se tornam essenciais novas abordagens que
discutam a eficdcia e as repercussdes ocorridas com a aplicacdo de
tecnologias de comunicacio e interacio social, com o objetivo de ate-
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nuar os agravos do isolamento, provindo das medidas de contencio
a propagacio viral. Tais procedimentos ressaltam um atendimento
humanizado, que almeja aliviar o sofrimento, trazendo conforto e
motivacio (HARASYM et al., 2020).

Categoria 02: Medidas de Intervencio no Processo de Luto

Os artigos 2, 6,7, 8, 9 e 11, correspondentes a esta categoria,
abordam técnicas e inovacgdes tecnoldgicas que permitem aos ido-
sos uma melhor maneira de vivenciar momentos dificeis dentro do
contexto pandémico, tanto em fase de doenca aguda quanto em fases
de luto. No artigo 6, é evidenciado que o processo de adoecimento e
luto no contexto de pandemia foi completamente alterado, principal-
mente quando se trata de idosos, pois naturalmente ji sio restritos
socialmente por serem grupos de risco e, quando adoecem ou estio
na fase aguda da doenca, nio conseguem contato com seus familiares,
aumentando ainda mais a angustia e complicando o processo de luto.
Situacio essa que pode ocorrer tanto com o idoso em adoecimento,
quanto aos familiares e amigos desse idoso (MOORE et al,, 2020).

Nesse contexto, conforme abordado nos artigos 2 e 8, uma
medida de intervencio de extrema importancia é o uso das tecnolo-
gias, sobretudo no contexto hospitalar em que ha restri¢io de visitas.
Equipes hospitalares se encarregam de promover liga¢des por voz
ou video entre familiares e doentes a fim de que ocorra uma comu-
nicacdo de alta qualidade, o que afeta de forma positiva o proces-
so de morte e de luto (FEDER et al.,, 2021; GORENKO et al., 2020;
SINVANI, 2020). Dessa forma, como explanado pelos artigos 9 e 11,
a equipe médica composta por médicos, enfermeiros e técnicos de
enfermagem, ao promover o contato por meio da tecnologia remota,

permite que haja um encontro intimo e humanizado, que pode servir
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tanto como despedida ou motivacio para o paciente internado, como
também conforto para quem o acompanha, resultando em menores
indices de ansiedade, depressio e de luto complicado (CUSSO; NA-
VARRO; GALVEZ, 2020; HARASYM et al., 2020).

Em razido das normas de exigéncia para funerais durante a
pandemia da COVID-19, como limitacio do nimero de pessoas e
restricdo de horas de duracio, estdo surgindo formas alternativas de
rituais finebres de despedida. Exemplo disso é a realizacio de vide-
oconferéncia e a participacio de familiares e amigos virtualmente,
como exposto pelo artigo 7, de forma a poder expressar suas con-
doléncias ao falecido (CREPALDI et al., 2020). Assim, essa forma al-
ternativa de funeral é muito importante principalmente aos idosos,
pois viabiliza a participa¢io nos rituais de despedida, o que auxilia no

processamento saudavel do luto.

Por outro lado, é essencial que também sejam considerados os
idosos institucionalizados, em conjunto com aqueles que estio sob
acdo em cuidados paliativos, levando-se em conta que a qualidade de
vida e os sentimentos de satisfacio e participacio dos idosos referentes
a esse grupo foram gravemente reduzidos, potencialmente implicando
em crescimento da morbidade e da mortalidade (BIN YU et al.,, 2018).

Categoria 03: Complicacoes do Luto em Idosos Institucionaliza-
dos ou em Medidas de Cuidados Paliativos

Essa categoria compreendem-se os artigos 3 e 5, que descre-
vem o processo de luto em idosos institucionalizados ou em medidas
de cuidados paliativos, principalmente no contexto pandémico, le-
vando em consideracio também fatores secundarios associados que

resultam em agravos predisponentes do luto complicado ou da morte
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“ruim”, principalmente em idosos. Nesse contexto, as mortes "ruins"
sdo marcadas por desconforto fisico, dificuldade para respirar, isola-
mento social, sofrimento psiquico, falta de preparo e recebimento de
intervencoes médicas indesejadas ou de ser privado de tratamentos
os quais s3o desejados (KRIKORIAN et al., 2020), o que se enquadra
no contexto pandémico, levando em consideracio as medidas res-
tritivas de isolamento social e a sobrecarga dos sistemas de satde,

dificultando uma melhor assisténcia aos grupos supracitados.

O artigo 3 reafirma a importancia do contato familiar e quais
as consequéncias deletérias que a auséncia pode acarretar ao idoso
institucionalizado pois, apesar de ndo estarem de maneira constante
em contato uns com os outros, os membros da familia desempenham
papel critico no cuidado a esse idoso institucionalizado. As restri-
cdes vigorosas de visita, adotadas devido a pandemia da COVID-19
aumentam a propensdo de ocorrerem potenciais consequéncias ad-
versas sobre a saude e bem-estar dos moradores, principalmente, a
depressio (MILLER, 2020).

Nesse contexto, a depressdo é um transtorno de humor persis-
tente que pode interferir em diversos aspectos do cotidiano. Sinto-
mas de depressio podem incluir, por exemplo, um humor deprimido
(entretanto muitos idosos afirmam nio se sentirem tristes, ainda que
apresentem sinais e sintomas relacionados); perda de interesse ou
prazeres e hobbies; alteracdes em peso ou apetite, problemas de sono,
inquietacio ou agitacdo, desesperanca, inutilidade e culpa excessiva;
além disso, também h4 diminuicio da capacidade de concentragio ou
até mesmo ideacdes suicidas (HALE et al.,, 2019).

O artigo 5 enfatiza que, ao observar idosos em medidas de cui-
dados paliativos decorrentes de agravos pela COVID-19, é possivel
observar que a baixa taxa de visitacio de familiares préximos a esses

pacientes (em decorréncia das medidas de biosseguranca, uma vez
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que se tratava de um ambiente hospitalar) pode inferir no processo
de luto dos idosos em cuidados paliativos, assim como proporcionar
maior sofrimento psiquico e aumentada suscetibilidade a delirios e
outras apresentacoes clinicas patoldgicas, estas por sua vez, majorita-
riamente de cunho psiquico (HEATH et al., 2020).

Os autores Bin Yu et al. (2018), afirmam que, entre as conse-
quéncias do isolamento social do idoso, destacam-se: maior risco por
problemas de saide, reducio do bem-estar e aumento da mortali-
dade. Outros achados também tendem a ser facilmente encontrados
nesses pacientes, tais como: comprometimento da saide mental e
cognitiva; maior predisposicao aos riscos para depressio e ansiedade;
reducio da realizacio das atividades bdsicas de vida didria e maior
sedentarismo; pior qualidade do sono; maior chance de desenvolver

doencas cardiovasculares e sensacio de vida insatisfatoria.

Em suma, devido & grande relevancia para a composi¢io tex-
tual, foi acrescentado, a titulo de contribui¢io distinta as categorias
acima elencadas, a explanacio referente ao artigo 10 que, por sua vez,
aborda como, no contexto da pandemia da COVID-19, a melhora
no suporte antecipado aos idosos enlutados e institucionalizados, de
acordo com suas preferéncias, mostrou-se de extrema importancia
para que eles consigam vivenciar suas perdas de uma forma menos
complicada (CARR; BOERNER; MOORMAN, 2020). Ressaltou-se
que as praticas atuais em satide caminham em dire¢do aos multiplos
saberes e buscam a integracio entre as experiéncias vividas pelos
idosos institucionalizados, permitindo uma melhor compreensio
e vivéncia do processo de luto. Assim, constatou-se que rituais al-
ternativos relacionados a espiritualidade — como reunides virtuais
e ligacdes — devem ser incentivados, uma vez que a espiritualidade
tende a ser um excelente recurso (tanto individual, quanto coleti-

vo), podendo contribuir no enfrentamento, adaptacio e resiliéncia as
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perdas. Logo, essa intervencio favorece o processo de despedida e a
elaboracio de sentido para a perda, a fim de evitar o risco aumentado
de problemas de saide mental nos idosos e em suas familias apds uma
perda significativa (CREPALDI et al., 2020).

Dada a abrangéncia global dos problemas referidos, observa-
-se a necessidade de que essas estratégias, ainda que muito restritas
(seja por falta de conhecimento, seja por baixa disponibilidade, ou
ainda pela escassez de politica de fornecimento de aparelhos tecnold-
gicos de comunicacio as institui¢des hospitalares e de assisténcia, por
exemplo), continuem a ser difundidas, contribuindo para subsidiar
novos procedimentos em sadde, cuidados e buscas por conforto aos
pacientes idosos institucionalizados, melhorando a qualidade de vida
(CARR; BOERNER; MOORMAN, 2020).

CONCLUSAO

Pautando-se nas buscas realizadas nas bases de dados, bem
como nas analises e discussdes dos estudos selecionados, constata-
-se que a temdtica se mostrou, em termos de investiga¢io cientifica,
ainda pouco abordada. A literatura disponivel acerca do estudo de
efeitos da pandemia sobre o processo de luto em idosos institucio-
nalizados é escassa, possivelmente pela baixa atencido e divulgacio
dadas em relacdo a esse grupo especifico, e também pelo ripido de-
senvolvimento da pandemia em si. No entanto, em decorréncia das
multiplas vulnerabilidades presentes, que afetam a qualidade de vida,
o componente biopsicossocial individual, bem como o processo de
morrer, a relevancia desse tema de estudo é evidente.

A importancia desta RIL evidencia-se pela capacidade de

conferir pontos de partida ou perguntas que norteardo as proximas
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pesquisas sobre essa temdtica, podendo contribuir para novas obser-
vagdes e testes no que tange a eficicia de intervencdes recém-plane-
jadas. Ou seja, com esses estudos, pode-se permitir a fundamentacio
tedrica necessiria para serem estabelecidas novas e variadas politicas
publicas que visem a melhoria e a ampliacio da assisténcia e dos cui-
dados em satde aos idosos institucionalizados enlutados durante o
contexto pandémico, por meio da definicio, aquisi¢io e promogio
de procedimentos e terapéuticas inovadoras que oferecam conforto,
expressio e compartilhamento de sentimentos entre os idosos e seus
familiares, com o intuito de, assim, elevar a satisfacio e a qualidade de
vida, atenuando o processo doloroso da morte, bem como reduzindo

os indices de morbidade e mortalidade.
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CAPITULO 10

ESTRATEGIAS PARA AMENIZAR
O IMPACTO DO LUTO PARA OS
PROFISSIONAIS DE SAUDE NO
CONTEXTO DA PANDEMIA DA COVID-19:
UMA REVISAO INTEGRATIVA DE
LITERATURA

Jodo Roberto Scarabuci de Almeida
Lucas Carvalho Cruz

Lucas Pinheiro Tomasi

Pedro Cesar de Antoni

Rafael Bernardes Ribas

Adailson Silva Moreira

Priscila Balderrama

INTRODUCAO

Desde dezembro de 2019 o mundo passa por um momento de
extrema importincia epidemiolégica e demogrifica a qual nio era
vista hd muitos anos. Situacio andloga a da Peste Negra, no século
XIV, e a da Gripe Espanhola, no inicio do século XX. Entretanto,
no contexto atual, o mundo se mostra permeado pelo processo da
globalizacio, em que a revolucio técnico-cientifico-informacional
permitiu o desenvolvimento massivo dos setores de tecnologia, in-
formatica e telecomunicacoes (VENANCIO, 2012).

Essas caracteristicas especificas do contexto atual impactaram

na disseminacio do Coronavirus de maneira aniloga.
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Desta maneira, muitos aspectos foram ressignificados e co-
locados a prova frente as estatisticas preocupantes do numero de
mortes. Portanto, considerando a persisténcia da taxa de mortes e
ocupacio de leitos de UTI, pode-se inferir a onipresenca individual
e coletiva do processo de luto. Para se falar de luto, nos remetemos
as 5 fases: negacio, raiva, barganha, depressio e aceitacio, conforme
dispostas por Kiibler-Ross (2000). Ainda que as etapas do luto sejam
esperadas e estejam presentes durante a elaboracio do processo, ind-
meros fatores, como intervencio tanto institucionalizada quanto éti-
co-moralmente sobre a ritualiza¢io finebre, podem contribuir para a
sua nio elaboracio, acarretando o denominado luto patolégico ou luto
complicado/ complexo (TEMPSKI, 2020).

Num contexto em que o contato com a morte se faz tio pre-
sente, é necessirio que o manejo do luto seja otimizado, adaptado e

aplicado de maneira eficiente pelos profissionais de satde.

A partir disso, temos como objetivo neste estudo identificar e
resumir diversas estratégias para amenizar o luto em profissionais de
satde no contexto da pandemia da COVID-19. Tal contexto é marcado
por altas taxas de morte de pacientes, assim como de profissionais de
saude, e, portanto, é de vital importancia que o profissional de satide
esteja capacitado e apto a estabelecer um manejo eficiente e humaniza-

do do processo de luto, tanto dos pacientes, quanto dele préprio.

METODOS

Trata-se de uma a Revisdo Integrativa de Literatura (RIL),
método que visa sintetizar o resultado da producio cientifica an-
teriormente realizada de um determinado tema, de maneira siste-
madtica, ordenada, seletiva e abrangente (SOUZA; SILVA; CAR-
VALHO, 2010).
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Para tal, foram percorridas as seguintes etapas: estabelecimen-
to da hipétese e objetivos da revisdo integrativa, estabelecimento
de critérios de inclusio e exclusio de artigos (selecio da amostra),
definicio das informacdes a serem extraidas dos artigos seleciona-
dos, anilise dos resultados, discussio e apresentacio dos resultados
e apresentacio da revisio (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Para a elaboracio da questio de pesquisa da RIL, utilizou-se
a estratégia PICO (acronimo para patient, intervention, comparison,
outcomes). A PICO consiste em uma ferramenta que ird auxiliar na
construcdo da pergunta que ird guiar a revisio integrativa de litera-
tura, ela é importante pois ird delimitar a populacio alvo, a inter-
vencdo observada, o procedimento padrio e o desfecho da situacio
(TAKAHASHI; SAHEKI; GARDIM, 2014).

Assim, a questdo de pesquisa delimitada foi: “Quais sio as es-
tratégias encontradas na literatura para amenizar o impacto do luto
para os profissionais de saide no contexto do COVID-19?” Nela, o
primeiro elemento da estratégia (P) consiste nos profissionais da drea
da satide; o segundo (I) em avaliar estratégias para amenizar o impac-

to do luto, o terceiro (Co) no luto durante a pandemia da COVID-19.

Ressalta-se que, dependendo do método de revisio, nio se em-
prega todos os elementos da estratégia PICO. Nesta revisio integrati-

va, o terceiro elemento, ou seja, a comparacio, nio foi utilizada.

A busca dos estudos primadrios ocorreu de abril a maio de 2021,
nas seguintes bases de dados: National Library of Medicine National Ins-
titutes of Health (PubMed) e Web of Science.Os descritores controlados
selecionados nos Descritores em Ciéncia da Satide (DeCS), da Biblioteca
Virtual em Saiide (BVS), foram healthcare professionals; grief; bereave-
ment; coronavirus infections; COVID-19. Os termos foram combina-

dos para garantir uma busca ampla, baseada na combinacio dos temas
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COVID-19, luto e profissional da satide. Portanto, para captar todas
as relacdes fundamentais, foram realizadas diferentes pesquisas cujos
cruzamentos em todas as bases de dados foram: grief OR bereavement
AND coronavirus infections OR COVID-19 AND health care workers.

O critério de inclusdo estabelecido para os estudos primarios fo-
ram artigos que abordavam como o luto vem sendo tratado durante
a pandemia da COVID-19 pelos profissionais de satide e quais as es-
tratégias utilizadas para o enfrentamento do processo de enlutamen-
to. As revisdes tradicionais de literatura, estudos secunddrios (p. ex.,
revisdo sistemdtica), carta-resposta e editoriais foram excluidos da
amostra. Ademais, foram buscadas producdes cientificas de janiero
de 2020 a abril de 2021, uma vez que um dos pilares desta Revisiao
Integrativa de Literatura é a pandemia da COVID-19, a qual iniciou-
-se em 2020 e perdura até o ano de 2021, levando a maior producio

cientifica sobre o tema durante esses anos.

Na primeira andlise, ap6s a leitura do titulo e resumo dos se-
tenta e sete estudos primarios, os artigos que nio indicavam nenhu-
ma estratégia/intervencio relacionada com a mitigacio do impacto
do luto do profissional da satide e como o luto vem sendo tratado du-
rante a pandemia da COVID-19, sendo assim foram excluidos oitenta
e nove artigos. Dentre eles: artigos que abordavam luto em contextos
muito diferentes do causado pela COVID-19, como por exemplo, o

de tiroteios em escolas, suicidios de estudantes de medicina e etc.

Além disso, muitos nio abordavam estratégias praticas rela-
cionadas a diferentes mecanismos intervencionistas referentes ao
desenvolvimento do processo de enlutamento no contexto do CO-
VID-19, ou seja, os artigos que nio atendiam a pergunta de pesquisa

e temas nao relacionados.

Na segunda anilise, por meio da leitura dos 23 artigos na in-

tegra, excluiu-se um artigo excedente que se encontrava duplicado e
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foram excluidos mais 13 artigos por nio contemplarem, apds a leitu-
ra, a temdtica visada na Revisdo Integrativa de Literatura. As anélises
foram desenvolvidas de forma independente por cinco revisores.

Figura 1. Fluxo da selecido dos estudos primarios incluidos na revisao
integrativa de acordo com as bases de dados, 2021.

BASE DE
DADOS

WEB OF

COCHRANE
MEDLINE CINAHL co( SCOPUS SCIENCE

Estudos Estudos Estudos Estudos Estudos
elegiveis:10 elegiveis: 9 elegiveis:11 elegiveis:31

elegiveis:6

Estudos Estudos Eofidos Estudos

Estudos
elegiveis: 5 elegiveis: 1

eleitos: 2 elegiveis: 1 elegiveis: 3

Estudos
primdrios
incluidos: 12

Exclusdo de
estudos
duplicados: 3

Fonte: préprios autores.
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Para a extracdo dos dados, utilizou-se instrumento elaborado por
Ursi (2005) o qual é composto de itens relativos a identificacdo do artigo,

caracteristicas metodoldgicas e avaliacio do rigor metodoldgico.

Para o nivel de evidéncia, manteve-se a definicio do tipo de
estudo de acordo com os autores das pesquisas incluidas na amos-
tra. Foram empregados conceitos de Galvao (2006) que preconizam
a seguinte hierarquia de evidéncias: nivel 1, metanalise de miltiplos
estudos controlados; nivel 2, estudo individual com delineamento
experimental; nivel 3, estudo com delineamento quase-experimental
como estudo sem randomiza¢do com grupo unico pré e pds-teste,
séries temporais ou caso-controle; nivel 4, estudo com delineamento
nio-experimental como pesquisa descritiva correlacional e qualitati-
va ou estudos de caso; nivel 5, relatério de casos ou dado obtido de
forma sistematica, de qualidade verificdvel ou dados de avaliacdo de
programas; nivel 6, opinido de autoridades respeitdveis baseada na
competéncia clinica ou opinido de comités de especialistas, incluindo

interpretacdes de informacdes nio baseadas em pesquisas.

A anilise dos resultados evidenciados foi realizada de forma
descritiva, sendo apresentada a sintese de cada estudo incluido na
RIL e comparacdes entre as pesquisas incluidas, destacando diferen-

cas e semelhancas.

Para o tratamento dos dados, procedeu-se, primeiramente, a
uma leitura flutuante de todo o material transcrito, seguida de uma
pré-andlise. Posteriormente, foi realizado o recorte, a agregacio e a
enumerac¢io dos dados, permitindo esclarecer os indicios de catego-
rias. Em seguida, foi iniciada a categorizacio propriamente dita, cujas
informacdes contidas nos estudos formaram o corpus de anilise que
levou a elabora¢io de indicadores que foram submetidos aos pro-
cedimentos analiticos e posterior inferéncia, comparando-se com os
dados da literatura (BARDIN, 2011).

278



Ap6s a andlise dos artigos selecionados, emergiram as seguin-
tes categorias tematicas: CATEGORIA 1 - O luto no contexto do
COVID-19. CATEGORIA 2 - Os desafios dos profissionais de satide
em lidar com o luto no contexto do COVID-19. CATEGORIA 3 - As
medidas propostas para mitigar o impacto do luto nos profissionais
de satide no contexto do COVID-19.
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RESULTADOS

Quadro 1- Sintese dos estudos primarios incluidos na revisio integrativa (n=9), 2021.

Pais/ Banco de Tipo de .
Niumero / Titulo do dados/ estudo/Nivel . L. , Estratégias/ L
. . Ca . Objetivos/Método Tratamentos/ Principais resultados
artigo Periédico/ de Evidéncia Intervencdes
Autores/ Ano (NE)
1. Bereavement Reino Unido | Artigo . O objetivo do estudo é | Baseadas em evidéncias Os resultados
Support on the fazer uma revisdo de | sdo feitas tabelas onde encontrados
Frontline of PUBMED NE 2 dados sobre luto para | se tém recomendagdes | representam situagdes em
Recommendations for ajudar a mitigar o0s | para mitigacdo de que tanto o paciente quanto
Hospital Clinicians Journal of Pain resultados ruins sobre o | resultados negativos seus entes
and Symptom manejo do luto por | frente ao luto tanto para queridos sofrem
Management pacientes e ajudar a | antes quanto para depois relacionados a internag@o por|
equipe profissional | da morte do paciente, | COVID-19, gerando luto e
SELMAN, L. E., sobre o assunto. além disso, uma tabela quadros como estresse pos-
2020 com  recursos como | trauméatico em 14%-50% dos
grupos de apoio e casos, depressdo em 18%-
planejamento antecipado 27% dos casos e Doenca do
de cuidados no Luto Prolongado em 5%-
COVID-19. 52% dos casos. Dessa

forma, estratégias sdo
estudadas e aplicadas para
que esses resultados possam
ser melhorados.
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2. Integration of EUA Artigo. O objetivo deste artigo| O texto aborda diferentes | O principal resultado foi a
palliative care into ¢ abordar o contexto | praticas inerentes a0 método | necessidade de se preparar
COVID-19 pandemic PUBMED NE 4 emergente no qual o| dos cuidados paliativos. | profissionais para  esse
planning mundo se encontra, contexto de luto demasiado.
Elsevier evidenciando o contexto | Como estratégias principais | Correlacionado a isso, a
public Health dos cuidados paliativos | do  manejo, estabelecer | necessidade de
Emergency frente ao manejo do luto | metas claras e realistas | diversificagdo de
Collection e dos enlutados, sendo | frente a realidade de cada| alternativas para cuidados
uma abordagem ainda | paciente, ajudando a mitigar | paliativos, como
FADUL, N, mais importante diante | os efeitos do final da vida e | telemedicina, grupos de
2020 desse novo panorama. consequéncia aos | apoio, tele-aconselhamento.
enlutados. Portanto, fica de
aprendizado, como  os
cuidados  paliativos  sdo
ainda mais importantes para
o manejo de pacientes
graves e mortes demasiadas,
acentuando a necessidade
de aprimoramento para
possiveis pandemias

futuras.
3. Mitigating the Reino Unido Artigo. O objetivo deste artigo| As estratégias propostas | Como alternativa foi o
Psychological Impact ¢ analisar os impactos | podem ser analisadas em | estabelecimento de um
of COVID-19 on PUBMED NE 5 psicologicos  causados | algumas perspectivas. De | pacote de suporte digital a
Healthcare Workers: pela  COVID-19 no| um modo geral, a principal | fim de proporcionar um
A Digital Learning International contexto da pandemia | interven¢do proposta € que | bem-estar psicologico em
Package Journal of em profissionais da| os impactos psicoldgicos | meio a realidade

Environmental
Research and

saude, principalmente
médicos, e  propor

sejam mitigados com a

inclusdo de medidas

turbilhonada do contexto
médico. Portanto, o que fica
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Public Health intervengdes. Esses | digitais, no entanto, o artigo | exposto no artigo ¢ que
impactos s6 expdem a| deixa claro que € apenas| essa medida ajudou a
BLAKE, H., extrema dificuldade | teste na intengdo de intervir | melhorar aspectos
2020 com que esses | nesse cenario catastrofico e | psicoldgicos dos
profissionais estdo | alarmante. profissionais de saude, com
lidando com o dia a dia énfase nos médicos, no
e o luto cotidiano. entanto, longe de uma
realidade ideal.
4. The effect of the EUA Artigo. O objetivo deste artigo| O artigo é extremamente | O resultado base é que a
COVID-19 Pandemic ¢ analisar o impacto na | expositivo, portanto, ndo| pandemia da COVID-19
on healthcare workers' PUBMED NE 3 saude mental de| tem como objetivo a| proporcionou desequilibrios
mental health profissionais da saude, | apresentagdo de| na saude mental dos
American principalmente de | intervengdes ou | profissionais da saude, com
Academy of médicos, no contexto da | tratamentos. No entanto, o| énfase nos médicos e
Physician pandemia. O  artigo | fato dos impactos serem | estudantes de medicina.
Assistants busca contextualizar as | diversos como: depressdo,| Com isso, tem-se uma
diferentes dificuldades | ansiedade e perda de sono, | realidade na qual a
HALL, H., 2020 agudas apresentadas | as consequéncias | agudizagdo desse quadro
pelo contexto de | psicologicas sdo o centro da | frente a imprevisibilidade
pandemia com o| discussdo. do futuro torna-se ainda
aparecimento desses mais provavel, uma vez que

disturbios psicologicos.

os profissionais apresentam-
se cada vez mais
sobrecarregados

psicologicamente.
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5. The Witness to EUA Artigo O objetivo desse artigo | A principal  estratégia | O principal resultado foi
Witness Program: ¢ analisar como um | adotada foi o wuso de| que o programa conseguiu
Helping the helpers in PUBMED NE3 antigo programa de | plataformas online para a| auxiliar os médicos na
the context of the apoio aos profissionais | realizagdo de reunides em | melhora de suas e angustias
Covid-19 pandemic FAMILIES AND de satide com problemas | que 0s presentes | e orientd-los sobre como
FAMILY psicologicos e estresse | apresentavam os principais | auxiliar seus pacientes e
THERAPY no trabalho foi adaptado | problemas relativos ao luto | como conseguir resolver e
para auxiliar os médicos | (como por exemplo a| entender diferentes questdes
WEINGARTEN, a lidarem com os| dificuldade no auxilio do| relativas ao processo de
K., 2020 processos de luto no| luto de imigrantes) e as| luto.
contexto da pandemia da | autoras do programa
COVID-19 auxiliavam na resoluc¢ao

6. A Video-based EUA Artigo. O objetivo desse artigo| A principal  estratégia | Dentre os principais
Debriefing Program ¢ avaliar os dados e os | proposta foi a reunido de | resultados temos que a
to Support PUBMED NE3 resultados sobre uma| médicos €  estudantes | maioria dos médicos que
Emergency Medicine série de reunides online | através da plataforma Zoom | compareceram em multiplas
Clinician Well-being Western Journal para que os profissionais | para que fossem expostas e¢ | reunides passaram a lidar
During the of Medicine da saude possam | discutidas as  questdes | melhor com as questdes
COVID-19 processar as emogdes | emocionais envolvendo o | psicologicas causadas pela
Pandemic MON;(;‘;{)E’ D, relativas aos processos | COVID-19 (stress, luto) pandemia da COVID-19,

psicologicos no contexto
do COVID-19

além de ampliarem um
senso de comunidade e de
conexdo com os colegas
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1. Applying Canada Artigo. O objetivo desse artigo | Esse artigo apresenta Esse artigo apresenta]
Psychotherapeutic ¢ discutir sobre um tipo | como intervenc@o a atuagdo | como resultado a conclusio
Principles to Bolster PUBMED NE3 de modelo de coaching | de profissionais da satde da | de que o treinamento e as
Resilience Among de resiliéncia que se| area de satide mental para| experiéncias de clinicos de
Health Care Workers The American baseia na literatura e | ajudar outros profissionais | saude mental funcionam de
During the COVID- Journal Of em principios | de satide a obterem melhora | forma efetiva no apoio aos|
19 Pandemic Psychothe rapy psicoterapéuticos para| em quadros emocionais | colegas da area da satde e
apoiar o  bem-estar | distintos, como a depressdo | no enfrentamento dal
PREISMAN, M., psicologico de | e ansiedade, por exemplo. pandemia do COVID-19.
2020 profissionais de saude

em hospitais.
8. Supporting the well- EUA Artigo. O objetivo desse artigo | Esse  artigo apresenta | O artigo apresentou um
being of  healthcare ¢ descrever um | intervengdes variadas para | resultado positivo da
providers during the PUBMED NE 3 programa de apoio| os tipos de situagdes | pesquisa, de modo que Y5
COVID-19 pandemic: psicologico chamado | enfrentadas pelos | dos profissionais foram
The  CopeColumbia General CopeColumbia, que tem | profissionais em seu dia a| encaminhados para
response Hospital como objetivo melhorar | dia de trabalho. Entretanto, | tratamento psicologico.
Psychiatry a satde mental e| todos eles apresentam como | Além disso, parte dessas
aumentar a resiliéncia | objetivo a melhora do| pessoas queriam realizar
MELLZI(I)\;S()’ CA, dos profissionais de| quadro de satide mental dos | mais encontros,

saude.

profissionais.

demonstrando um resultado
positivo da pesquisa.
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2. El teléfono de
asistencia psicologica
por la COVID-19 del
ministerio de sanidad
y consejo general de
la  psicologia  de
Espana:carateristicas
y demandas.

Espanha
PUBMED

Rev Esp Salud
Publica

SAUNDERS, S.
B., 2020.

Artigo.

NES

O objetivo proposto no
artigo € disponibilizar

um auxilio e um
cuidado  psicolégico
atoda a
populagdo
espanhola através
de linhas

telefonicas. Nessas

linhas tem-se
profissionais de satide
especializados
disponiveis para
identificar e intervir
em situagdes de
vulnerabilidade
psicologica e emocional
causadas pela pandemia
de COVID-19.

O método utilizado consiste
em fornecer 15  linhas
telefonicas abertas a
populagdo, disponiveis e
horario e dias especificos.
Essas linhas seriam
atendidas por profissionais
especializados, que
seguiram um protocolo  de
4  niveis, onde seria
identificada a situa¢do do
paciente e seria escolhido o
tipo de intervencdo frente a
necessidade. Esse  método
visa prestar cuidado a
populacdo frente aos danos
emocionais sofridos frente
a pandemia,

situacdo de luto.

como uma

Os resultados encontrados
foram muito promissores,
uma vez que tiveram mais
de quinze mil chamadas, e
em mais de onze mil foram
feitas intervengdes
profissionais. Além disso,
através desse estudo, pdde
ser concluido que o contato
através de chamadas
telefonicas ¢ tdo efetivo
quanto o contato presencial.
Dessa maneira, a
intervengdo feita foi de
extrema importincia na
area de satde coletiva, ja
que  ofereceu
psicologico de qualidade
frente ao contexto delicado

cuidado

da pandemia.

Fonte: préprios autores.
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Quadro 2 - Categorias tematicas da revisdo integrativa (n=9) 2021

Titulo da Categoria Artigos Descri¢do da Categoria
CATEGORIA 1 Al, A2 Nessa categoria os artigos abordam de uma forma mais ampla o luto no
O luto no contexto do COVID-19 contexto do COVID-19 e todos os impactos que a pandemia causa na vida dos

enlutados.

CATEGORIA 2 A3, A4 Nessa categoria os artigos abordam as dificuldades e os desafios agudos
Os desafios dos profissionais de saude emergentes da pandemia da COVID-19, a qual expds varias fragilidades dos
em lidar com o luto no contexto do sistemas de satide mundo afora.
COVID-19
CATEGORIA 3 AS, A6, Nessa categoria os artigos abordam as formas com que os profissionais de
As medidas propostas para mitigar o A7, A8, satde podem facilitar o enfrentamento do processo de luto, para ele e para as
impacto do luto nos profissionais de satde | A9 pessoas ao seu redor, visando tornar o pandemia o menos danoso possivel.

no contexto do COVID-19

Fonte: préprios autores.
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DISCUSSAO
O Luto no contexto do COVID-19

Essa primeira categoria tematica representa os artigos Al e A2,
que discorrem acerca das dificuldades geradas com relacdo ao luto no
ambito da ascensdo da pandemia , realidade que vitimou milhdes de
individuos ao redor de todo o mundo. A morte aguda nesse contexto
é uma consequéncia frequente, fazendo com que o processo de luto
tenha algumas particularidades, necessitando ser entendido de forma
mais profunda, a fim de encontrar medidas para minimizar os danos

nos enlutados.

Sabemos que o contexto pandémico da COVID-19 representa
um perigo extremo a satide de todos. O nimero de contaminados
vem crescendo exponencialmente, e com isso, o nimero de vitimas.
Notamos que muitas vezes a doenca tem viés extremamente agudo,
fazendo com que o individuo entre em 6bito de forma rdpida, pio-
rando significativamente a situacio dos enlutados, sejam eles fami-
liares ou profissionais da saide, que vivenciam essa realidade diaria-
mente. Com énfase nos profissionais da satde, sintomas psicolégicos
e fisicos em resposta a morte e ao sofrimento do paciente estio entre
os mais frequentes (LI et al,, 2020).

O luto pode ser entendido a partir de dois grandes grupos de
perdas: as primdrias e as secundérias. O primeiro, refere-se a efei-
tos diretos de luto e, por consequéncia, grandes mudancas na vida
do enlutado. J4 o segundo, tem como base as consequéncias propor-
cionadas pela perda primdiria, que em um primeiro momento pode
passar despercebida, no entanto, pode gerar resultados amplamen-
te desfavordveis em um futuro préximo. Por exemplo, pessoas que
perderam companheiros podem enfrentar perdas secundarias, como

a falta de relacoes de amizade, companheirismo, vida sexual e rela-
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¢des com familiares. Um ponto importantissimo a ser citado é o luto
como resultado da perda de emprego, bem como a diminuicio das
relacdes interpessoais proporcionadas pela pandemia. Por mais que
esses tipos de luto nio sejam consequéncia de uma morte, existe um
sentimento de luto anilogo, tanto primario quanto secundirio, uma
vez que existe um sentimento de inevitabilidade e impoténcia, assim
como nas perdas humanas (VEGSUND, 2019).

Os artigos Al e A2 abordam veementemente a ideia de perda es-
tigmatizada, ou seja, o processo pelo qual um enlutado enfrenta carac-
teristicas de uma alienacdo. Esse pensamento é causado por conta de o
mesmo contrair a doenca e que, por consequéncia, contamina pessoas
a sua volta, que acabam, por ventura, falecendo. Esse processo de luto
prejudica vorazmente o apoio ao enlutado, uma vez que o sentimento
de culpa se encontra presente. Portanto, infere-se extremamente im-
portante medidas que ajudem pessoas que lidam com o luto, a enfren-

tarem essa realidade da melhor forma possivel (ALLIE et al., 2018).

Medida muito interessante para mitigar o primeiro impacto
do processo ao luto, tanto para profissionais da satide como para fa-
miliares, é a insercdo massiva de profissionais relacionados a cuida-
dos paliativos, que apresentam muita experiéncia em lidar com esse
tipo de situacdo. Esses profissionais levam em conta muitas varidveis,
entre elas: pratica de planejamento de cuidados avancados, qualidade
comunicativa e autocuidado do provedor. Logo, a assisténcia dos cui-
dados paliativos é de extrema importincia para a qualidade no final
de vida e assisténcias aos enlutados (WORDEN, 2018).

O processo de luto é uma realidade no contexto da pandemia da
COVID-19, que afeta profissionais da satde, familia e pacientes. Por fim,
com base nas ideias supracitadas, conhecer profundamente a natureza do
luto e da perda é essencial para que se possa desenvolver medidas para

mitigar esses efeitos neste momento deveras desafiador para o mundo.
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Os Desafios dos Profissionais de Satide em Lidar com o Luto no
Contexto do COVID-19

Essa categoria tematica representa os artigos A3 e A4, que dis-
correm acerca dos desafios vivenciados pelos profissionais de satde
no que tange a forma de lidar com o luto no contexto da pandemia
instaurada pelo COVID-19. Esses desafios englobam todas as mu-
dancas psicolédgicas e praticas que ocorreram e devem ocorrer devido
a drastica mudanca proporcionada pela pandemia.

Os artigos discutidos nessa categoria temdtica destacam que
os profissionais de satde sio formados e treinados para lidarem usu-
almente com decisdes rapidas e dificeis envolvendo a morte e ou-
tras situacdes corriqueiras nessas profissdes. Para isso, essa classe de
trabalhadores deve apresentar uma boa saide mental para que es-
sas situacdes extremas nao afetem o bem-estar fisico e mental deles
(HALL, 2020; BLAKE et al., 2020). Segundo a OMS, “a saide mental
é definida como um estado de bem-estar no qual cada individuo rea-
liza seu préprio potencial, pode lidar com o estresse normal da vida,
pode trabalhar de maneira produtiva e é capaz de contribuir com sua
comunidade” (WHO, 2014).

Porém, a pandemia da COVID-19 foi o maior e mais im-
portante modificador de atividades laborais dos profissionais de
satde das ultimas décadas. Em um cardter inicial, ao serem noti-
ficados os primeiros casos de SARS-COV em cada pais, o sistema
de satide, como um todo, passou a viver uma grande incerteza.
Essa por sua vez abrangia virias questoes, desde de como seria a
propagacio do virus em diferentes cendrios, até se o sistema de
saide local iria conseguir suportar a enorme demanda de testes,
leitos, equipamentos, profissionais treinados, etc. Para o profis-
sional de sadde, a incerteza trazida com a pandemia permitiu a

criacdo de grandes instabilidades subjetivas como a incerteza de
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local de trabalho, incerteza de quando e onde poderia ver a familia
de novo, incerteza quanto a finalizacio das graduacdes, especiali-
zacdes, mestrados, doutorados e até a propria incerteza de condi-
¢oes adequadas para a execucdo laboral, que deveriam nio colocar
a prépria vida em risco (TEMPSKI et al., 2020).

Todas essas incertezas e incongruéncias, levantadas pelos arti-
gos, que a pandemia da COVID-19 gerou, acarretaram em um grande
impacto psicolégico e psiquidtrico nos profissionais de satde. Isso,
por sua vez, prejudica a forma com que eles lidam com o luto da sua
esfera pessoal e com a de seus pacientes, além de poder prejudicar a
forma com que eles orientam e instruem os pacientes enlutados. Isso
ocorre, pois sabe-se que o luto em si j4 é um processo doloroso e
complicado, porém, a pandemia soma a esse quadro um desequilibrio
psicolégico de cardter generalizado, que pode comprometer o desen-
volvimento saudivel das fases do luto preconizados pela psiquiatra
Elisabeth Kiibler-Ross (FERRER, 2020).

Vale considerar que o risco de transtorno do luto prolongado
provavelmente serd maior nos individuos enlutados com uma idade
mais elevada. As dificuldades introduzidas pelas restricdes, os distan-
ciamentos fisicos e os estresses causados pela pandemia modificaram
a experiéncia do luto para esse grupo social, que ainda ndo se adaptou
totalmente as novas tecnologias e valorizam ainda mais as tradi¢des e
rituais (YAHYA et al,, 2020).

Por fim, essa categoria sustenta a base que orienta a presente
revisdo integrativa de literatura, pois, com toda a dificuldade e im-
pactos causados pela inexperiéncia e inabilidade em lidar com as esfe-
ras de dor que a pandemia da COVID-19 causou para os profissionais
de saude, sendo necessirio encontrar medidas e estratégias para mi-

tigar o impacto das perdas causadas pela pandemia.
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As Medidas Propostas para Mitigar o Impacto do Luto nos Pro-
fissionais de Saude no contexto do COVID-19

Nessa categoria, os artigos A5, A6, A7, A8 e A9 abordam di-
versas maneiras com que os profissionais de saide podem lidar com
seus sentimentos durante o enlutamento, assim como ac¢des que po-
dem tomar para auxiliar os seus pacientes durante o enfrentamento

do processo de luto ocasionado pela pandemia da COVID-19.

E amplamente sabido que o luto é uma parte inerente do pro-
cesso de perda, e que cada pessoa enfrenta esse processo de formas
diferentes, sofrendo com efeitos psicossomaticos tinicos e desenvol-
vendo ritualisticas préprias. Contudo, devido ao isolamento social
instituido para diminuir a contaminacio pelo Coronavirus, muitos
individuos foram impedidos de desenvolver suas ritualisticas da for-
ma usual, o que levou a inimeros problemas psicolégicos e um gran-
de desenvolvimento de lutos complicados (CARDOSO, 2014).

Nesse contexto, o A9 descreve uma politica de saide publica
aplicada na Espanha em 2020. Tal politica consiste em disponibili-
zar varias linhas telefonicas abertas em horarios e dias especificos as
quais ddo acesso a profissionais de satde especializados preparados
para mitigar os efeitos psicolégicos e emocionais que a pandemia do
COVID-19 causou naquela populacio (SAUNDERS, 2020).

O protocolo usado por esses profissionais no A9 é dividido
em niveis que visam permitir a identificacio de situacdes de vulne-
rabilidade, identificacio de queixa do paciente e andlise das possiveis
intervencdes frente as necessidades. Levando em consideracdo que a
pandemia fez o nimero de ébitos crescer muito em pouco tempo, é
certo se pensar que o sentimento de luto é algo extremamente pre-
sente e concentrado nas populacdes ao redor do mundo. O processo

de passagem pelo luto muitas vezes deixa o individuo em situacio de
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vulnerabilidade e, por isso, hd a necessidade da intervenc¢io de um
profissional de satide para que esse processo ocorra de maneira cor-
reta, visando a uma contencio de danos eficiente. Além do sentimen-
to de luto, o estudo leva em consideracio a sensacio de desespero
vivenciada durante o atual contexto, o que também é responsavel por
gerar vulnerabilidade psicoldgica e emocional na populacio, sendo
necessiria, mais uma vez, a intervencao especializada do profissio-
nal de saude. A aplicacdo de tal politica apresentou resultados pro-
missores para o objetivo proposto. Foram feitas mais de quinze mil
ligacoes através das linhas e mais de onze mil intervenc¢des foram
feitas através delas, o que representa mais de 70% de aproveitamento
na relacio ligacio-intervencio. Além disso, o estudo serviu para a
conclusdo de que o contato feito por meios alternativos ditados pelo
contexto especifico, como é o caso do contato do paciente com o
profissional através das linhas telefonicas durante a pandemia, é tio
eficiente quanto o contato presencial. Logo, a politica implantada foi
uma estratégia muito eficaz no manejo do luto por profissionais de
saude, especialmente da drea da psicologia, expressando grande im-
portancia na satde coletiva espanhola (SAUNDERS, 2020).

Esse estudo apresenta propostas para mitigar o impacto do luto
nos profissionais de saide no contexto da COVID-19. Esse encaixe
é feito levando em consideracio que as linhas telefonicas visavam
atender a populacdo em geral, inclusive os préprios profissionais de
saude, gerando assim uma dualidade em que as linhas telefonicas re-
presentam um espaco em que os profissionais de satide podem tanto
oferecer quanto procurar auxilio e cuidados psicolégicos relaciona-
dos a danos causados pela préopria pandemia da COVID-19.

O A9 aborda uma proposta de estratégia diferente usada para o
cuidado com o individuo frente ao luto, seja ele profissional de sadde,
seja ele paciente. A partir disso, o artigo "The use of storytelling with
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grief reactions in children during the COVID-19 pandemic” trata de uma
alternativa que visa um efeito andlogo ao abordado em A9. Esse estu-
do de origem estadunidense frisa a importancia do ato de contar his-
térias para criancas com a finalidade de gerar a capacidade de iden-
tificar estados emocionais, construir vocabularios, recursos e ideias.
Esses artificios sdo importantes para que a crianca possa passar pelo
processo de luto de maneira eficiente. Entretanto, essa estratégia ten-
de a se mostrar efetiva a longo-prazo, diferentemente da estratégia
do estudo espanhol, que visa efeitos mais imediatos relacionados 2
mitigacio de consequéncias do luto. Além disso, o publico alvo tam-
bém é diferente, uma vez que no estudo estadunidense as criancas
sdo alvo, diferentemente do espanhol, onde a populacio em geral,
inclusive profissionais de satde, é alvo (SULLIVAN, 2021).

Além dessa questio dos pacientes e familiares nio conse-
guirem elaborar de forma saudédvel o processo de luto, os préprios
profissionais de satude estio sofrendo com esse problema. Apesar de
muitos ja terem atravessado esses processos de perda de pacientes an-
teriormente, a pandemia da COVID-19 fez com que estas ocorressem
diariamente e em numeros altissimos, o que, aliado aquela necessi-
dade de isolamento, também impede que os médicos desenvolvam o
enlutamento de forma positiva e também leva-os a desenvolverem

complica¢cdes emocionais (ROCHA, 2021).

Ainda nesse contexto, A5 aborda a adaptacio de um antigo
programa presencial denominado Witness to Witness (W2W), que
fornecia ajuda para médicos enfrentando indmeros disturbios psico-
légicos devido ao trabalho com pessoas privadas de liberdade, para
um programa online de auxilio psicolégico aos profissionais de sad-
de envolvidos na linha de frente no combate da pandemia da CO-
VID-19. Aliado a ajuda psicoldgica, o programa também oferecia ma-

teriais de treinamento, aulas e semindrios para ensinar aos médicos
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sobre como reconhecer em seu organismo os efeitos psicossomaticos
desse processo, assim como educi-los sobre como ajudar os pacientes
de diferentes classes sociais, etnias e nacionalidades a atravessarem de
forma saudével pelo processo do luto (CHERRIE, 2020).

O programa, além de assegurar o auxilio para os médicos no
enfrentamento do processo de luto, ainda traz ferramentas para que
0os mesmos possam entender como multiplas culturas lidam com o
enlutamento, de modo que os médicos possam explicar aos familiares
sobre qual a melhor forma para que eles desenvolvam suas ritualisti-
cas dentro dos limites impostos pela pandemia da COVID-19. Dessa
forma, os médicos podem também assegurar alguns principios éti-
cos, como a autonomia da familia na decisio do processo finebre e a
equidade no auxilio dos enlutados (PEIXOTO, 2021).

Somado a tais estratégias, o A6 trata de um programa de reu-
nides através da plataforma Zoom, em que médicos, residentes em
medicina e outros profissionais da satide compartilhavam suas ex-
periéncias relacionadas com o Coronavirus. Essas reunides eram
conduzidas por 2 clinicos especialistas em luto e gerenciamento de
estresse, que apresentavam a estratégia da discussio, asseguravam
um contrato de confidencialidade e garantiam um ambiente psico-
logicamente seguro. Apds a introducio, os participantes iniciavam a
exposicio de suas histérias e de seus problemas relacionados com o
estresse gerado pela pandemia e com a empatia e os processos de luto.
Ao final da reunido, os participantes desenvolviam uma conclusio
geral e os clinicos forneciam uma lista de recursos e servicos para

auxiliar os presentes (LAI, 2020).

Faz-se importante a percepc¢io da aplicacio de uma estratégia
conhecida como Critical Incident Stress Debriefing (CISD), que é descrita
como um pequeno processo psico-educacional, adaptavel, dividido em

diversas etapas baseadas em contagem de histdérias para um pequeno
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grupo, com o intuito de normalizar sentimentos relativos ao incidente

critico e facilitar o processo de recuperacio (TUCKEY, 2014).

O artigo A7 pontua, a principio, que a pandemia causada pelo
COVID-19 afetou todo o mundo de forma ripida e potencialmente
destrutiva em todos os aspectos, fato que inclui uma elevag¢io dos ni-
veis de dificuldade do trabalho de um profissional da satide, aumen-
tando a vulnerabilidade e o desgaste, tanto fisico quanto psicolégico,
desses profissionais, tendo em vista que eles estio em contato com
mudancas politicas repentinas, alteracdes do padrio de atuagio pro-
fissional, constante incerteza sobre a eficicia de EPI's e o continuo
contato com o sofrimento e a morte de pessoas no ambito individual
e social. Sendo assim, é importante que haja uma adaptacio a situacio
pandémica atual, a qual exige a acdo de clinicos de saiide mental para
contribuir com um reforco da resiliéncia dos profissionais da satdde,
0s quais atuam no combate direto a situacio epidemioldgica mundial
atual (SOEIRO, 2020).

Diante disso, observa-se que o reforco da resiliéncia dos pro-
fissionais da satide é importante para que eles consigam atuar em suas
respectivas funcdes de forma efetiva, mantendo o sistema de saude
funcionando adequadamente, o que reforca ainda mais a importan-
cia da atuacdo conjunta de profissionais da saide no ambito geral de
um controle adequado da situacio epidemiolégica mundial. Ainda,
é importante analisar que a a¢do de profissionais da drea de satde
mental, no 4mbito psicoterapéutico, beneficiam o modo de respos-
ta de outros profissionais ao sofrimento evidenciado durante surtos
epidemiolégicos, como o surto de sindrome respiratéria aguda grave
(SARS) em Toronto, Canad4, a qual apresentou um aumento da taxa
de esgotamento profissional nos médicos que atuaram no combate a
sindrome (30%) em relacdo aos que nio atuaram (19%), aumento de

sintomas depressivos e ansiosos (45% de aumento em médicos atu-
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antes e 30% em nZo atuantes no combate a sindrome) e uso de drogas
(21% de aumento nos que atuaram no combate a sindrome e 8% dos
que nio atuaram). Sendo assim, existe uma correlacio direta entre o
combate a situacdes epidemioldgicas graves com o desgaste fisico e
mental de profissionais da satde, tendo em vista que doencas como
Ebola, sindrome respiratéria do oriente médio e HIN1 também apre-
sentaram valores semelhantes (PREISMAN, 2020).

Dessa forma, ao observar a situa¢io vivenciada pelos profis-
sionais da satide no combate a adversidades, pode-se dizer que o CO-
VID-19 gera um problema ainda maior, pois estd associado a uma
mortalidade mais alta e a um tempo ainda mais duradouro do que
outros surtos apresentados. Os clinicos de saide mental sdo extrema-
mente necessarios nesse periodo e atuam com diversas ferramentas,
dentre as quais pode-se citar a capta¢io de informacdes sobre as difi-
culdades enfrentadas por uma equipe, que sdo repassadas sem julga-
mento, com o objetivo de criar um consentimento entre a equipe para
que nio ocorra um maior desgaste de um profissional em relacdo ao
outro, dividindo assim o peso de trabalhar com a presenca constante
do luto no ambiente de trabalho. Ademais, pode-se observar diver-
sas outras ferramentas utilizadas pelos profissionais de satide mental
no combate ao desgaste emocional e fisico dos profissionais, como a
terapia em grupo, psicoterapia de apoio, terapia cognitivo-compor-
tamental, reducio do estresse baseada na atencio plena, terapia inter-
pessoal, terapia comportamental dialética e entrevista motivacional
(MORAIS, 2021).

A presenca de profissionais de saide mental em uma equipe
de profissionais de satide em geral é importante para o apoio mtituo,
construcio de relacionamentos (que reduz o preconceito em relagio
3 busca por uma melhor satide mental) e para a solidificagdo da im-
portincia do apoio realizado pelo servico de psiquiatria no combate
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as adversidades enfrentadas pelos profissionais, como o luto profis-
sional (AMARANTE, 2007).

Por fim, A8 discorre sobre um programa de apoio aos pro-
fissionais da saide, nomeado CopeColumbia, que apresenta como
objetivo e funcio, a busca do bem estar emocional, o aumento da
resiliéncia profissional e a mitigacio da fadiga emocional desses pro-
fissionais. Diante disso, observa-se que o programa apresenta diver-
sas técnicas criadas por psiquiatras e psicélogos voluntarios, as quais
consistem em Terapias Cognitivo-Comportamental (TCC), Terapia
de Aceitacio e Compromisso (ACT), terapia de grupo, transtornos
de ansiedade, satide mental médica e trauma, psicologia organizacio-
nal e lideranca em crise (MELLINS, 2020).

Entretanto, o objetivo do programa CopeColumbia n3o é re-
alizar um tratamento psiquidtrico, mas sim, melhorar as condicoes
emocionais e fisicas dos médicos e enfermeiros, além de combater
a sindrome de Burnout e transtornos como a depressio e o estresse
agudo (LOUREIRO, 2008).

Além disso, para um bom funcionamento do programa, foram
desenvolvidas 3 categorias, de modo que a organiza¢io traria mais
eficiéncia. As categorias sdo: grupos de apoio em pares, sessdes de
suporte individual e grupos de apoio em prefeituras. O grupo de apoio
em pares consiste em sessdes breves de conversa entre duas pessoas
do mesmo ramo, com o intuito de promover o apoio mdtuo e au-
mentar a resiliéncia baseando-se em evidéncias da atual pandemia.
As sessdes de suporte individuais consistem em um breve brainstorming
em relacdo as estratégias de enfrentamento aos problemas pessoais e
a resiliéncia profissional. Por fim, os grupos de apoio em prefeituras se
baseiam em um grupo maior com sessdes de perguntas e respostas a
respeito da atividade psicoldgica e o bem estar emocional como um

todo, a fim de orientar os ouvintes a respeito de acées importantes
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a serem tomadas e como se adequar a situacio epidemioldgica atual
(SHANAFELT, 2020).

Diante disso, observamos que os resultados do programa fo-
ram positivos, de modo que dentre os 61 grupos analisados, 30 se
encontraram uma vez, 22 se encontraram de 2 a 4 vezes e 9 se encon-
traram 5 vezes ou mais, o que mostra que o CopeColumbia foi efetivo
para algumas pessoas se adaptarem melhor ao luto vivenciado cons-
tantemente durante o periodo de pandemia causado pelo COVID-19
(MELLINS, 2020).

Por fim, a partir da discussdo dos resultados dessa categoria
temadtica e do restante da reflexdo supracitada, infere-se que, diante
desse cendrio catastréfico, medidas vém sendo criadas para tentar
mitigar o impacto nos profissionais da saide, bem como aos enluta-
dos familiares. Dessa maneira, a importancia da discussio de manei-
ras diversas em lidar com o luto apresenta-se crucial na compreensio

da atual realidade global.

CONCLUSAO

Em sintese, a presente revisdo, por meio de literaturas nacio-
nais e internacionais, elucidou sobre as estratégias para amenizar o
impacto do luto para os profissionais de satide no contexto da pande-
mia da COVID-19.

Durante a execucio desse estudo, foram encontradas poucas
publicacdes brasileiras sobre o assunto, devido a pandemia ser um
fenomeno recente. Percebeu-se ainda que as publicacdes nacionais
nio se enquadraram nos critérios estabelecidos para a presente revi-
sdo integrativa de literatura, além de terem um pequeno grau de evi-

déncia, o que alerta para uma lacuna em relacio a esse tema. Ocorre
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ainda, o predominio de trabalhos com enfoque em temdticas mais

amplas, ndo abordando estratégias especificas.

Por fim, recomendam-se pesquisas sobre a temdatica abordada
no presente estudo, a fim de que haja mais estratégias para amenizar
o impacto do luto para profissionais de satude, tanto no Brasil quan-
to nos paises estrangeiros e que as intervencdes realizadas com essa

classe laboral sejam mais efetivas.
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INTRODUCAO

Apesar de a morte ser considerada um evento garantido da
existéncia humana, este momento de finitude do ser desencadeia uma
série de emocdes, como a dor da perda e a saudade, afetando, nio so-
mente aos familiares, mas também aos profissionais da area da saide
(FARIA; FIGUEIREDO, 2017).

Segundo Kovacs et al. (1992), o medo da morte é uma caracte-
ristica comum aos seres humanos e mesmo que ela nio seja prépria, a
experiéncia de morte de outra pessoa conta como vivéncia de morte

em vida, como se houvesse morrido um pedaco de si préprio.

Ainda em conformidade com Kovacs et al. (1992), a escolha
pela medicina, pode ter relacio com a busca pelo cessar dessa finitude

humana. Assim, a medicina patriarcal, na qual o médico é visto como
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herdi, se manifesta na atualidade. Logo, diante de ébitos, todo o ego
construido pelo profissional é afrontado e sdo desencadeados senti-
mentos de culpa e impoténcia diante dessas perdas.

Mediante toda a complexidade que a finitude e o processo de
luto impdem, o profissional de satide tem no dia a dia de sua profissio
a participa¢io no processo de morte de muitos pacientes, bem como a
assisténcia as familias. Desse modo, apesar de muitos desses trabalha-
dores tentarem desvincular suas carreiras da vida privada, o lado hu-
mano desse profissional sofre o luto (FARIA; FIGUEIREDO, 2017).

Embora o momento da morte seja inevitdvel e um ponto co-
mum entre todos os individuos, estes ndo sdo preparados para tal.
Inclui-se, nesse cendrio, os profissionais da drea da satde, com o fator
adicional de que eles, diariamente, entram em contato com a morte
(SANTOS, 2009).

Mesmo diante de longos periodos de estudos e de vasto conhe-
cimento técnico-cientifico o sentimento de impoténcia diante da ter-
minalidade ainda faz parte da realidade desses profissionais (COM-
BINATO; QUEIROZ, 2006) Vé-se, entretanto, que no contexto
pandémico da Doenca do Coronavirus 2019 (COVID-19) existe uma
lacuna nos saberes dos profissionais de satide, bem como a auséncia
de tratamentos com eficdcia comprovada (TEIXEIRA et al., 2020).

A COVID-19 é uma doenca que teve inicio em dezembro de
2019 na China, apresentando-se como o surto de um novo coronavi-
rus, o qual recebeu o nome de Coronavirus 2 da Sindrome Respiratéria
Aguda Grave, cuja sigla em inglés é SARS-CoV-2. Esse novo virus
pode causar uma sindrome respiratéria caracterizada por pneumonia
grave, denominada COVID-19 (MORTAZAVI et al., 2020).

Em 30 de janeiro de 2020 a Organizacio Mundial da Saude

(OMS) determinou o surto da COVID-19 como uma emergéncia de

306



saude publica de interesse internacional e, em 11 de marco, a mesma
organizacio declarou estado de pandemia. Poucas pessoas mostram-
-se preparadas para enfrentar esse cendrio de crise mundial e os pro-
fissionais da saide atuaram na linha de frente que testemunham as
devastacdes da COVID-19 (O’'BRIEN et al., 2020).

Observa-se, assim, um conjunto de fatores no cenirio pandé-
mico que possuem um efeito comum nestes profissionais de satide: o
adoecimento mental e o sofrimento psiquico. Informacoes incertas so-
bre os mecanismos da doenca, os métodos de trabalho extenuantes e o
contato ainda mais constante com a morte e o sofrimento de pacientes
e familiares vém impactando negativamente a saide mental daqueles
que trabalham na chamada linha de frente (TEIXEIRA et al,, 2020).

As angustias da equipe, mesmo em cendrios comuns, ndo fin-
dam com a morte do paciente. A partir dela, os médicos, enfermeiros
e psicélogos devem dedicar-se a desligar aparelhos, desconecti-los,
retirar sondas e agulhas, cuidar e lavar o corpo, além de preocupa-
rem-se em dar a noticia aos familiares e amigos (MAGALHAES;
MELO, 2015). Com a pandemia, os pacientes que morrem da CO-
VID-19 enfrentam essa morte com distanciamento da sua familia,
devido ao isolamento, tendo somente o profissional da satide para
acolhé-lo nesse momento, o qual, muitas vezes, devido ao estresse
psiquico, nio conseguia exercer esse papel da melhor maneira (CRE-
PALDI et al, 2020).

Ha de se enfatizar, ademais, a celeridade demandada nos am-
bientes hospitalares. A alta demanda dos servicos de sadde, associa-
da 4 quantidade insuficiente de profissionais, faz com que o luto e a
perda nio possam ser elaborados adequadamente devido a falta de
tempo (ANDERY et al., 2020). Esse contexto foi acentuado devido as
perdas em massa na pandemia do coronavirus, as quais ocorrem em
um curto periodo (CREPALDI et al., 2020).

307



Na pandemia COVID-19 os profissionais da satide passam por
um alto grau de sofrimento psiquico, seja por medo de contaminacio
prépria ou daqueles que amam, pelo isolamento social, pela falta de
recursos, pelo excesso de trabalho, ou pela sensacio de incapacidade
diante de inimeras mortes (TEIXEIRA et al., 2020). E como a morte
é encarada como um fracasso profissional - reflexo do despreparo
em lidar com esse processo natural — esses trabalhadores que estio
enfrentando a pandemia alimentam um sentimento de impoténcia
(DE PAULA et al., 2020).

Nesse sentido, a presente revisdo visa sumarizar os estudos
que abordam o processo de luto dos profissionais de satde, conside-
rando o contexto atual da pandemia da COVID-19.

METODOS

Trata-se de Revisio Integrativa de Literatura (RIL), método
de pesquisa que tem como objetivo inicial promover a compreensio
de um fenémeno observando estudos anteriores. A RIL tem um pa-
drio de metodologia rigoroso, que envolve apresentar os resultados
de forma compreensivel, possibilitando que o interlocutor consiga
ver as caracteristicas dos artigos adicionados na revisiao (MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2008). Dessa forma, a revisio integrativa,
além de sintetizar o conhecimento, corrobora para aplicar esses re-
sultados de forma efetiva (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010).

Para tal, foram percorridas as seguintes etapas: estabelecimen-
to da hipétese e objetivos da revisdo integrativa, estabelecimento
de critérios de inclusio e exclusio de artigos (selecio da amostra),
definicio das informacdes a serem extraidas dos artigos seleciona-
dos, anilise dos resultados, discussio e apresentacio dos resultados
e apresentacio da revisio (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).
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Para a elaboracio da questdo de pesquisa da RIL, utilizou-se
a estratégia PICo que é um acréonimo que estd atrelado com a pes-
quisa nio clinica. Na PICo, o P representa a populacio / problema
/ paciente, o I, a 4rea de interesse e Co, o contexto (TAKAHASHI;
SAHEKI; GARDIM, 2021).

Assim, a questdo de pesquisa delimitada foi: “Quais sdo os estu-
dos que abordam os efeitos do luto nos profissionais de saide durante
a pandemia da COVID-19?” Nela, o primeiro elemento da estratégia
(P) consiste no paciente, que é o profissional de satde, o segundo (I)
é a drea de interesse, ou seja, os efeitos e enfrentamentos do luto e o

terceiro elemento (Co) que é o contexto da pandemia do COVID-19.

A busca dos estudos primarios ocorreu de abril a maio de 2021,
nas seguintes bases de dados: National Library of Medicine National
Institutes of Health (PubMed), Medical Literature Analysis and Retrievel
System Online (MEDLINE), Cumulative Index to Nursing and Allied He-
alth Literature (CINAHL), SCOPUS e Web Of Science.

Os descritores controlados selecionados no Medical Subject
Headings (MeSH) da National Library of Medicine foram Health Per-
sonnel, Bereavement, COVID-19 (idioma inglés). Cinahl Headings apre-
sentou como descritores controlados Health Personnel, Bereavement,
COVID-19 (idioma inglés). Os termos foram combinados de diferen-
tes formas para garantir busca ampla, cujos cruzamentos em todas
as bases de dados foram: Health Personnel AND Bereavement AND CO-
VID-19.

O critério de inclusio estabelecido para os estudos primadrios
foi: artigos que abordassem sobre a pandemia do COVID-19 e os
efeitos do luto sobre os profissionais da drea da satude. Os editoriais
foram excluidos da amostra. Nao houve limitacio de idiomas devido

a escassa producio cientifica sobre o assunto.
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Na primeira andlise, apds a leitura do titulo e resumo dos estu-
dos primdrios (n= 49), os artigos que ndo indicavam nenhuma estra-
tégia / intervencio relacionada a questio da relacdo dos profissionais
da saide com o luto na pandemia do COVID-19 foram excluidos (n=
36). Dentre eles: sem o foco no profissional da satide ou no processo
de luto, apesar de falarem sobre a pandemia e os aspectos negativos
que ela trouxe para a sociedade, dessa maneira, nio atendiam a per-

gunta de pesquisa devido a esses temas ndo relacionados.

Na segunda anilise, por meio da leitura do artigo na integra
(n= 13), excluiu-se trés artigos excedentes que se encontravam du-
plicados. As andlises foram desenvolvidas de forma independente por

cinco revisores.
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Figura 1. Fluxo da selecdo dos estudos incluidos na revisao integrativa

de acordo com as bases de dados, 2021.

BASE DE DADOS

Pubmed/
MEDLINE

WEB OF

SLOBUS SCIENCE

Estudos Estudos Estudos
elegiveis: 36

elegiveis: 7 elegiveis: 2

Estudos Estudos Estudos
eleitos: 9 eleitos: 1 eleitos: 1

CINAHL

Estudos
elegiveis: 4

Estudos
eleitos: 2

Estudos
primarios
incluidos: 13

Exclusio de
estudos
duplicados: 3

Amostra:
n=10

Fonte: préprios autores.
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Para a extracdo dos dados, utilizou-se instrumento elaborado por
Ursi (2005) o qual é composto de itens relativos a identificacdo do artigo;

caracteristicas metodoldgicas e avaliacio do rigor metodoldgico.

Para o nivel de evidéncia, manteve-se a definicio do tipo de
estudo de acordo com os autores das pesquisas incluidas na amos-
tra. Foram empregados conceitos de Galvao (2006) que preconizam
a seguintes hierarquia de evidéncias: nivel 1, metandlise de multiplos
estudos controlados; nivel 2, estudo individual com delineamento
experimental; nivel 3, estudo com delineamento quase-experimental
como estudo sem randomiza¢do com grupo unico pré e pds-teste,
séries temporais ou caso-controle; nivel 4, estudo com delineamento
nio-experimental como pesquisa descritiva correlacional e qualitati-
va ou estudos de caso; nivel 5, relatério de casos ou dado obtido de
forma sistematica, de qualidade verificdvel ou dados de avaliacdo de
programas; nivel 6, opinido de autoridades respeitdveis baseada na
competéncia clinica ou opinido de comités de especialistas, incluindo

interpretacdes de informacdes nio baseadas em pesquisas.

A anilise dos resultados evidenciados foi realizada de forma
descritiva, sendo apresentada a sintese de cada estudo incluido na
RIL e comparacdes entre as pesquisas incluidas, destacando diferen-

cas e semelhancas.

Para o tratamento dos dados, procedeu-se, primeiramente, a
uma leitura flutuante de todo o material transcrito, seguida de uma
pré-andlise. Posteriormente, foi realizado o recorte, a agregacio e a
enumerac¢io dos dados, permitindo esclarecer os indicios de catego-
rias. Em seguida, foi iniciada a categorizacio propriamente dita, cujas
informacdes contidas nos estudos formaram o corpus de andlise que
levou a elabora¢io de indicadores que foram submetidos aos pro-
cedimentos analiticos e posterior inferéncia, comparando-se com os
dados da literatura (BARDIN, 2011).
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Ap6s a andlise dos artigos selecionados, emergiram as seguin-
tes categorias temdticas: categoria 1- Impactos biopsicossociais da
vivéncia do luto; categoria 2- Contexto do trabalho como dificulta-
dor na vivéncia do luto; categoria 3- Intervencdes psicossociais no
enfrentamento do luto.
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RESULTADOS

Quadro 1. Sintese dos estudos primarios incluidos na revisio integrativa (n=10), 2021.

sdo propostas
intervengdes para lidar
com a Sindrome de
Esgotamento Profissional,
como meditacdo, técnicas
de relaxamento e terapia
cognitivo
comportamental.

Pais/ Banco de Tipo de
Numero/ Titulo dados/ estudo / Nivel . p L ~ Principais
do Artigo Periodico/ de evidéncia Objetivos/método Estratégias/intervencoes resultz?dos
Autores/ Ano (NE)
1. Clinician EUA Revisao O objetivo deste estudo Dentre os mecanismos O cenario
Wellness During sistematica de | consiste em analisar e para profissionais de pandémico ¢ a
the COVID-19 SCOPUS estudos elucidar fatores de satide lidarem com as vivéncia inadequada
Pandemic: descritivos e estresse e esgotamento no | questdes apresentadas do luto podem trazer
Extraordinary The Journal of qualitativos. ambiente de trabalho de pelo cenario pandémico varias
Times and Allergy and profissionais da saude estd a abordagem SMART | consequéncias aos
Unusual Clinical NE 5 durante a pandemia de (Strength-Focused and profissionais de
Challenges for Immunology: In COVID-19. Foram Meaning-Oriented saude, como
the Allergist / Practice observados os efeitos Approach to Resilience bournout, suicidio,
Immunologist desses elementos na saude | and Transformation), abuso de
BANSAL, et al., mental e na pratica clinica | desenvolvida por substancias,
2020 dos profissionais em assistentes sociais para divorcio e
questdo, com foco em auxiliar individuos que relacionamentos
imunologistas e alergistas. | passaram por eventos familiares
traumaticos. Além disso, conflituosos.
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2. The effect of EUA Revisao Analisar os impactos na Alguns sistemas de saude | Os efeitos gerais
the COVID-19 sistematica de | saude mental de comegaram a implementar | destacados, diante
pandemic on PUBMED estudos profissionais de saude programas de apoio do cenario
healthcare descritivos e diante de situa¢des psicoldgico aos vivenciado pelos
workers’ mental Journal of the qualitativos. anteriores de surto, como | profissionais, como profissionais da area
health American os da SARS-CoV e o da sessoes de terapia. O da saude, foram:
Academy of NE 5 MERS-CoV, e comparar | estudo sugere que depressio,
Physician esses cenarios com as intervengdes sejam ansiedade, insOnia,
Assistants primeiras evidéncias realizadas o mais rapido luto,
acerca do contexto atual possivel no sentido de desenvolvimento de
HALL, H., 2020 de pandemia da COVID- oferecer, aos transtornos de
19. O objetivo, entdo, foi trabalhadores da area de estresse pos-
tentar prever os efeitos na | satude, acesso a traumatico.
saude mental, a curto e psicologos, terapeutas,
longo prazo, da pandemia | psicoterapia e a
de COVID-19 nos medicamentos
profissionais de saude. psicotropicos.
3. Psychiatry in Espanha Revisao Objetiva antecipar as O artigo recomenda que Destaca a
the aftermath of sistematica de | mudangas que ocorrerdo os profissionais de saude | possibilidade de luto
COVID-19 PUBMED estudos no campo da satide mental | em contato com os patologico/
descritivos e e da psiquiatria na era pacientes e seus familiares | complicado emergir
Revista de qualitativos. p6s-COVID. sejam aconselhados por na sociedade e entre
Psiquiatria Y especialistas em fim de os profissionais de
Salud Mental NE 5 vida e em cuidados satde apos a
paliativos. Sugere, ainda, | pandemia de
VIETA, E; que sejam feitas pausas COVID-19. 0
PEREZ, V.; entre os turnos dos contexto de
ARA;\(I)(Z}(? C, funcionarios e que haja mudangas e de

areas de leitura para
descanso.

sobrecarga da
pandemia tende a
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exacerbar o burnout
entre 0s
profissionais da area
de saude.

4. Bereavement Inglaterra Revisao O estudo teve o intuito de | Estratégias de Os profissionais da
Support on the sistematica de | revisar as pesquisas com autocuidado e ferramentas | linha de frente estao
Frontline of PUBMED estudos evidéncias relevantes, a de resiliéncia, como experienciando a
COVID-19: descritivos e fim de fornecer atencdo plena e pratica injuria moral —
Recommendation | Journal of Pain qualitativos. recomendacdes baseadas | reflexiva sdo dadas como | devido a certas
s for Hospital and Symptom em evidéncias que ajudem | insuficientes por esse acles ou a falta
Clinicians Management NE 5 aos médicos e suas estudo. Recomenda-se delas € aos dilemas
equipes a mitigarem os que as organizagdes déem | éticos vivenciados
SELMAN et resultados ruins advindos | suporte ao trabalho das frente a escassez de
al.,2020 do processo de luto. equipes e aconselhamento | recursos - € 0
formal sobre luto. sofrimento pos-
Aconselhamentos traumatico.
psicoldgicos em sessdes
individuais devem ser
evitadas por, também, nao
serem afetivos.
5. Supporting Inglaterra Comentario. Discutir as decisdes Como forma de vivenciar | A equipe de satde
families in end- rapidas que devem ser o luto foi alterada pela pode sofrer angustia
of-life care and PUBMED NE 6 tomadas diante de um situagdo pandémica e a moral e passar por
bereavement in contexto estressante ¢ de necessidade de isolamento | processos
the COVID-19 Cambridge deterioragdo subita na social (limitagdo quanto a | traumaticos apds a
era University Press satde de algumas pessoas | rituais funebres e morte de seus
em decorréncia da encontros entre as pacientes.
MOORE, K. J., COVID-19. Além disso, 0 | pessoas), s3o necessarias
et.al., 2020 comentario versa sobre a

necessidade de
distanciamento social ser

novas abordagens de
apoio entre os individuos.
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uma escolha dificil em
familias que ja tinham
entes em cuidados de fim
de vida antes da
pandemia.

6. The psychiatric EUA Pesquisa online | O objetivo foi avaliar, nos | Propde abordagens Quando comparado
sequelae of the (Primary study). | Estados Unidos, o preventivas para aumentar | ao restante da
COVID-19 PUBMED impacto na satide mental | a conexdo social com populagio, os
pandemic in NE 4 ao longo da vida em seguranga em contexto de | profissionais de
adolescents, Depression & adolescentes, adultos e pandemia, a fim de evitar | saude apresentaram
adults, and health Anxiety profissionais de saude. a soliddo e suas taxas mais altas de
care workers Método: Realizou-se uma | consequéncias reagdes intensas ao
MURATA, et pesquisa online no psiquiatricas. Preconiza luto. Indices de
al., 2020 Facebook e Instagram estratégicas de saude ansiedade e
com 4.909 participantes. publica, inclusive voltadas | depressdo (em muito
Foi avaliada a exposi¢do a | aos profissionais de saude, | pelo medo de
COVID-19 e os sintomas | para lidar com as infectar os seus
psiquiatricos. consequéncias na saude familiares), e
mental em decorréncia da | problemas de sono
COVID-19, com também foram
intervengdes breves e verificados nesses
eficazes, por exemplo, a profissionais.
telemedicina.
7. Managing EUA Relato de O objetivo foi O profissional relata que A conex@o humana
Grief, Loss, and experiéncia. compartilhar, com colegas | ser franco sobre a angustia | necessaria a
Connection in PUBMED de profissdo, experiéncias | criada pelo formato comunicagdo de mas
Oncology — What NE 6 pessoais dificeis no (telemedicina) e a maneira | noticias é
COVID-19 Has Oncology processo de comunicagdo | incomum em que O imensamente
Taken com pacientes relacionamento prejudicada em
SANgg;’) HK, oncoldgicos terminais. terapéutico se contexto pandémico

Considerando a nova

desenvolvera devido ao

de isolamento
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realidade apresentada pelo
distanciamento social e
consequente telemedicina
imposta pela pandemia de
COVID-19.

isolamento social ¢ um
bom ponto de partida para
lidar com novos pacientes,
uma vez que com eles foi
mais complicado o
necessario processo do
estabelecimento de
vinculo médico-paciente.

social, gerando ao
autor do artigo
sensagdes de tristeza
¢ inseguranga
quanto a sua atuacao
profissional.

8. Exploring the
Impact of the
Coronavirus
Pandemic on
Pediatric
Palliative Care
Clinician
Personal and
Professional
Well-Being: A
Qualitative
Analysis of U.S.
Survey Data

EUA
PUBMED

Journal of Pain
and Symptom
Manage

ROSENBERG,
etal., 2020

Pesquisa
transversal
online (Primary
study).

NE 4

O objetivo foi descrever o
impacto da pandemia no
bem-estar pessoal e
profissional dos médicos
de cuidados paliativos
pediatricos.

Métodos: Foi realizada
uma analise das respostas
escritas a trés perguntas
abertas sobre o impacto
duradouro da COVID-19.

A resiliéncia é uma
estratégia que implica
seguir em frente, a partir
dessas situagoes de
esgotamento.

Na pesquisa, 0s
profissionais
relataram mais
encargos do que
beneficios. No
encargo pessoal, 0s
profissionais
responderam que
tem medos e
incertezas. Ja no
encargo profissional
relataram a
exaustao,
sentimento de
desafio diante da
conciliagdo da vida
profissional e
pessoal, além de
vivéncias com
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outros colegas
infectados.
Beneficios pessoais
e profissionais estdo
licdes aprendidas,
senso de evolugdo
do que importa,
melhor equilibrio
entre vida pessoal e
profissional,
oportunidades de
desenvolvimento
profissional e um
senso de proposito
profissional.

9. Sleep
Disturbance and
Psychologica 1
Profiles of
Medical Staff and
Non-Medical
Staff During the
Early Outbreak
of COVID-19 in
Hubei Province,
China.

China
PUBMED

Frontiers
Psychiatry

WANG, et al.,
2020

Estudo de
coorte.

NE 4

A revisdo tem por
objetivo verificar os
efeitos psicologicos da
COVID-19 e a sua relagdo
com os profissionais de
saude em Hubei. Método:
profissionais de saude
responderam a
questionarios online que
continham os elementos
do Indice de Qualidade do
Sono de Pittsburgh (PSQI)
e Escala Hospitalar de
Ansiedade e Depressao
(HADS)

O artigo revela que a
melhora dos distirbios do
sono pode contribuir na
reducdo da ocorréncia de
distarbios do humor

Os entrevistados
relataram problemas
de sono, tiveram
ansiedade e
sintomas
depressivos. Nesse
artigo apareceu que
a relagdo do luto €
um fator de risco
independente da ma
qualidade do sono.
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10. Loss and grief EUA Opinido de O artigo traz que a Discernir diferentes tipos | Efeitos na satude
amidst COVID- autoridades COVID-19 se tornou uma | de perda e luto, mental, angustias.
19: a path to PUBMED respeitaveis das principais causas de aumentando o Além de sintomas
adaptations and baseada na morte e que a perda e o conhecimento sobre a fisicos (ndo diz
resilience Brain, Behavior, competéncia luto relacionam varios natureza idiossincratica de | quais); transtorno do
and Immunity clinica ou aspectos da vida, sendo perda e luto, a fim de luto prolongado;
opinido de que as falhas em atender desenvolver estratégias interrupgdo de
ZHAI D., 2020 comités de as necessidades daqueles | para auxiliar os enlutados. | crengas e
especialistas, | que experimentam essas Além de: suporte social, expectativas.
incluindo perdas e o luto podem desenvolvimento de
interpretagdes | causar deficiéncias resiliéncia e autoeficécia.

de informacgdes
nao baseadas
em pesquisas.

NE 6

mentais e fisicas

Fonte: préprios autores.
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Quadro 2 - Categorias tematicas da revisdo integrativa (n=10), 2021.

Titulo da
Categoria Artigos Descri¢do da Categoria
Categoria 1: Al, A2, A3, Artigos que discutam os impactos biopsicossociais
Impactos A4, A5, A6, enfrentados pelos profissionais da satide durante a
biopsicossociais da A7, A8, A9, pandemia da COVID-19.
vivéncia do luto. Al10
Categoria 2: A2, A3, A6, Artigos que abordem questdes relacionadas ao
Contexto do trabalho A7, A10 contexto de trabalho que desencadeiam e
como dificultador na potencializam o luto patologico no profissional da
vivéncia do luto. saude no contexto da COVID-19.
Categoria 3: Al, A2, A3, Artigos que tratem acerca das intervengdes
Intervengdes A4, A6, A10 psicossociais que auxiliem no enfrentamento do luto
psicossociais no durante a pandemia da COVID-19.
enfrentamento do luto.

Fonte: préprios autores.

DISCUSSAO

Predominaram os artigos com forca de evidéncia 5 (cinco). Em
que se pese o fato de a temdtica ser muito recente, faz-se necessario,
maiores estudos, que se traduzam em evidéncia forte, com relacio
aos efeitos do luto nos profissionais da satiide no contexto da pande-
mia da COVID-19. Destaca-se, ainda, o fato de n3o terem sido iden-
tificadas publicacdes de estudos brasileiros nessa temditica. Assim,
buscando um aproveitamento ampliado das informacdes adquiridas,
o desenvolvimento da discussio foi dividido em trés diferentes topi-
cos, de acordo com as categorias criadas a partir dos principais temas

identificados nos artigos.

Categoria 1: Impactos Biopsicossociais da Vivéncia do Luto

Essa categoria é representada pelos artigos A1, A2, A3, A4, A5,
A6, A7, A8, A9 e A10, os quais discorrem sobre diversos impactos
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de ordem biopsicossocial enfrentados pelos trabalhadores da satde
durante a pandemia da COVID-19.

No que concerne aos problemas de satide mental, por exemplo,
sabe-se que sdo tidos como rotineiros entre os profissionais da drea
de saude. Entretanto, em cenirio pandémico da COVID-19, e com o
aumento dos estressores psicoldgicos, relatos de ansiedade, depres-
sdo, ataques de panico, medo e desamparo tornaram-se ainda mais
constantes nesse grupo de trabalhadores (ALY et al., 2021). O contato
mais frequente com vidas perdidas em decorréncia das infec¢des na
pandemia, inclusive de colegas de trabalho, colocou as equipes frente

a traumas emocionais e psicoldgicos (WEI et al., 2020).

Ainda no contexto das infec¢des por coronavirus, o aumento do
numero e a rapidez com que acontecem os 6bitos podem reforgar sen-
timentos contraproducentes ji vivenciados por profissionais da drea da
satide que, além de lidar com a morte de pacientes, também tém de ela-
borar a perda de colegas de trabalho, como supracitado (FONTES et al.,
2020). Segundo o estudo desenvolvido por De Paula et al. (2021), sen-
timentos e emocdes, como o medo de contrair a doenca por acidente
ocupacional, bem como abatimento, frustracdo, raiva e culpabilidade,
podem ser desenvolvidos nessa atuacio. Além disso, a ansiedade e os
sentimentos de obrigacio, aflicio diante da morte e a tristeza também
sdo recorrentes, os quais nio devem ser banalizados ou negligenciados.
Nesse interim, visando a saide desses profissionais, estressores, como a
falta de equipamentos, estruturas inadequadas, longas cargas horarias
de trabalho e até mesmo o preconceito sofrido, devem ser evitados e/
ou minimizados (DE PAULA et al, 2021).

E vélido explorar, ainda nesse espectro de pandemia, os impac-
tos do luto sobre a integridade fisica dos profissionais de saude. Reto-
mando o fato de que esses trabalhadores estao em constante contato

com a morte, é notdvel que, por conta dessa sensacio de descontrole
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sobre as situacoes e da tensio enfrentada, tais individuos se tornam
mais suscetiveis a desenvolver a sindrome de Burnout, a qual se ma-
nifesta através de estresse cronico, extrema exaustio e indisposicio,
além do esgotamento emocional. Cabe dizer, ademais, que tal sin-
drome, ao se refletir sobre a satude fisica desses profissionais, pode
acarretar problemas mais sérios como implicacdes cardiovasculares,
transtornos do sistema respiratério, distirbios do sono e perturba-
¢des gastrointestinais (RODRIGUES; SOUSA. 2020).

Com isso, tem-se que nesse contexto de pandemia o constante
contato com a morte, o medo de contrair a doenca, estrutura hospita-
lar inadequada com falta de equipamentos e pessoal da saude, inten-
sificando a carga hordria, contribuem para o adoecimento biopsicos-

social dos trabalhadores.

Categoria 2: Contexto do Trabalho como Dificultador na Vi-
véncia do Luto

Essa categoria engloba os artigos A2, A3, A6, A7 e A10, os
quais abordam questdes relacionadas ao contexto de trabalho que
desencadeiam e potencializam o luto patolégico no profissional da
satde no cenario da COVID-19.

Nesse contexto, é importante pontuar que o luto normal é
um processo pelo qual as pessoas passam para se adaptar as perdas,
envolvendo emocdes, cognicdes, sensacdes fisicas e mudancas com-
portamentais. Esse processo torna-se patoldgico (luto patoldgico/
complicado) a partir do momento em que o sofrimento, os senti-
mentos e as sensacdes passam a ser mais intensos e sem progressio
para resoluc¢do. Dessa forma, a pessoa se sente sobrecarregada e sua

vida didria se torna prejudicada. Com essa ideia, a pandemia da CO-
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VID-19 contribui para que as pessoas desenvolvam o luto patolégico
(CREPALDI et al., 2020). Alguns dos artigos revisados trazem que o
luto patolégico é um dos efeitos gerados pela pandemia nos profissio-
nais da satide, os quais sio expostos constantemente ao fim da vida,
que apesar de ser algo natural do homem, ainda é encarado como um
fracasso pelo pessoal da saide - reflexo do despreparo em lidar com
a finitude do ser (DE PAULA et al., 2020). Além disso, o profissio-
nal, ao vivenciar diariamente com um grande niimero de perdas, sem
tempo para se adaptar a situacio, passa a olhar para sua prépria mor-
te e suas angustias, o que desencadeia sentimentos negativos, como o
estresse. Ou seja, o cendrio pandémico, por meio do elevado nimero
de mortes, associado ao despreparo dos profissionais, contribuem
para a intensificacdo do sofrimento e de sentimentos negativos, que
promovem consequéncias de um luto mal desenvolvido (DE PAULA
etal., 2021).

Outrossim, cabe ressaltar que, diante da sobrecarga do sistema
de saide, o sofrimento moral é outro fator vivenciado. Ele é carac-
terizado como o dilema ético- moral em que a pessoa estd impedida
de agir conforme os seus préprios valores, o que pode também afetar
a saude dos trabalhadores, além do bem-estar e do cuidado prestado
(CARAM et al, 2021).

Os dilemas morais podem trazer a tona os conflitos existentes
entre a vida profissional, a vida pessoal, a justica e a compaixdo. Sob
essa Otica, as questdes mais relatadas podem envolver desde a escolha
de pacientes que vio ser priorizados para receber os equipamentos
de suporte ventilatério, quanto para as vagas na Unidade de Tera-
pia Intensiva, chegando até a realidade da falta de profissionais para
atender a demanda (SANTOS, 2021).

Toda essa situacdo leva o profissional a um esgotamento psi-

colégico e emocional, que pode fazé-lo se sentir culpado até mesmo
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por situacdes como as de familias que nio conseguem estar proximas
dos pacientes no processo de morte (FONTES et al., 2020).

Tendo em vista a problematica abordada, parece evidente que
medos, incertezas e sofrimentos diversos se mostraram reincidentes
nos relatos de profissionais da saude atuantes durante a pandemia.
Porém, mesmo nesse momento adverso, a habilidade adaptativa hu-
mana conseguiu espago para retrabalhar a tica usual, desenvolvendo
mecanismos para ressignificar ou mesmo evitar a vivéncia do luto.
Como ao procurar vantagens no contexto pandémico, principalmen-
te nos escopos individuais, como o do trabalho, que passa a preencher

cada vez mais a forma do individuo se ver representado no mundo
contemporaneo (LIPOVETSKY, 2005).

Assim, podemos observar em depoimentos coletados em pes-
quisa feita em hospitais nacionais, uma amostragem superior a 50% de
entrevistados apontando os ganhos de experiéncia profissional como o
principal motivo de estarem enfrentando aquela demanda laboral iné-
dita e extenuante fisica e psicologicamente (DE PAULA et al., 2021).

Dessa forma, tem-se que os fatores presentes no trabalho dos
profissionais da satide, como: sobrecarga do sistema de satude, gerando
dilemas morais, exposi¢io constante a morte sem tempo para reflexio,
desencadeando sentimentos negativos intensos, bem como também a
sensacio de fracasso, sdo responsaveis por facilitar o desenvolvimento
do luto patolégico nos profissionais. Contudo, alguns trabalhadores,
apesar de toda situacio e problemas, ainda conseguem se adaptar a si-
tuacdo, a encarando como uma experiéncia profissional.
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Categoria 3: Intervencdes Psicossociais no Enfrentamento do
Luto

Essa categoria abarca os artigos A1, A2, A3, A4, A6 e Al0, os
quais dissertam acerca das formas a que recorreram os profissionais

da sadde para enfrentar o luto.

Ao considerar os fatores expostos anteriormente, vale analisar
as possibilidades de enfrentamento do luto. De acordo com a abor-
dagem de satide publica para o cuidado do enlutamento e o U. K.
National Institute for Health and Clinical Excellence (NICE), exis-
tem trés camadas de suporte, aplicdveis em funcio da necessidade do
individuo em questio. O primeiro componente consiste na oferta de
informacdes acerca do processo de perdas, o segundo trata de sessdes
de grupo de apoio individual ou mituo para aqueles com demandas
moderadas, e o terceiro engloba intervencdes profissionais de ser-
vicos de satide mental, como amparo psicoldgico e aconselhamento
especializado para individuos com questdes mais complexas ou maior
risco de desenvolver um luto patolégico (HARROP et al., 2020).

Pensando especificamente nos profissionais de satide no cena-
rio da pandemia da COVID-19, sio propostas medidas, como pro-
gramas para lidar com traumas emocionais e psicolégicos, alojamen-
to temporario para a equipe, oferta de creches para os filhos desse
pessoal, além da providéncia de alimentacio, transporte e uniformes
(WEI et al., 2020).

Ainda segundo Wei et al. (2020) a cria¢io de ambientes de-
signados para lembrar e honrar as vidas perdidas, bem como a co-
memoracio de cada pequena vitéria, seja por melhora no quadro de
um paciente ou a cura total, sio mecanismos valiosos para aliviar o

estresse constante encarado pelo grupo em questio.
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Ha4 de se considerar, contudo, mecanismos negativos de enfren-
tamento da situacio, os quais podem ser procurados quando o suporte
adequado, como os acima citados, nio sdo ofertados a esses trabalha-
dores. Assim, mediante o esgotamento pessoal e profissional, o uso
abusivo de dlcool e de drogas, por exemplo, potencialmente podem
ser vistos como uma alternativa (MEDISAUSKAITE; KAMAU, 2019).

Portanto, a fim de auxiliar os profissionais da saide a enfrentarem
essa situacio pandémica sio necessdrias intervencdes como: disponibi-
lizar e incentivar o conhecimento sobre o processo de enfrentando de
perdas, grupos de apoio, seja individual ou em conjunto, interveng¢des de
saide mental, além de alojamento para os profissionais que nio podem
voltar para casa para nio infectar seus familiares, e creche para os seus
filhos, sanando as principais necessidades. Dessa maneira, ao receberem
o suporte adequado, as chances de buscarem alternativas nocivas para

aliviar o sofrimento, como abuso de dlcool e drogas, diminui.

CONCLUSAO

E notével, a partir do exposto, portanto, que o processo de
luto tem impacto sobre diversos ambitos da vida dos profissionais
de saude e, dado o constante contato com a morte, é importante que
esses individuos entendam como enfrentar tal processo e seus possi-
veis efeitos.

Cabe salientar, ademais, que no cendrio pandémico ocasiona-
do mediante as infec¢des pelo SARS-CoV-2, os estressores psicologi-
cos da situacio aumentaram ainda mais a complexidade do processo
de luto vivenciado pelos profissionais da area de satde.

Desta forma, tem-se observado, cada vez mais, a necessidade

de intervencdes para preservar o bem-estar mental, emocional e fi-
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sico desses trabalhadores, pensando, inclusive, que tal demanda tem
sido rapidamente intensificada pelo contexto atual de pandemia da
COVID-19.

A partir das inovacoes desenvolvidas nesse momento, serd
possivel analisar a eficdcia, bem como implantar possibilidades tera-
péuticas para profissionais sob constante estresse, aliviando a carga
negativa e originando um ambiente de atuacio mais saudavel, tanto

para a equipe, como para os pacientes.
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