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DESAFI0S COMUNICACIONAIS E CONTROLO DE INFEGAO EM CUIDADOS PALIATIVOS:
REVISAO NARRATIVA

RESUMO

Introdug@o: Cuidados Paliativos (CP) sdo uma abordagem centrada na pessoa que visa melhorar a quali-
dade de vida através do alivio do sofrimento fisico, psicossocial e espiritual. A comunicagdo é essencial para faci-
litar a tomada de decistes partilhada e promover uma relagdo empatica. As medidas de isolamento na prestacdo
de cuidados trazem desafios a comunicagdo comprometendo o contacto e a qualidade do cuidado prestado.
Objetivo: Explorar os desafios comunicacionais decorrentes das restrigdes impostas pelo controlo de infecdo
em CP. Metodologia: Foi realizada uma revisdo narrativa para obter uma sintese interpretativa e uma perspetiva
abrangente sobre o tema em andlise. A pesquisa foi efetuada nas bases de dados PubMed, Scopus, Scielo e
Cochrane Library, utilizando os termos «Palliative Care», «Communication», «Health Communication>,
«Videoconferencing», «Infection Control», «Quality of Healthcare» e suas combinagdes. A pesquisa foi limitada
a estudos em pessoas com idade superior a 18 anos e nos idiomas portugués, inglés e espanhol.

Resultados: Foram incluidos 8 artigos no estudo, €, ap6s andlise dos dados a luz da Teoria das RelacOes
Interpessoais de Hildegard Peplau, foram definidas quatro categorias que refletem os desafios e as estratégias
comunicacionais em CP: Barreiras a comunicacdo presencial em GP, Estratégias de comunicagdo adaptadas,
Eficdcia da comunicagdo virtual vs. presencial e Impacto da comunicagdo na qualidade dos cuidados. Discussao
dos resultados: Este estudo destaca a importancia da comunicagdo empética, sendo que as tecnologias digi-
tais, apesar de (teis, ndo substituem o contacto fisico necessdrio. A falta de proximidade afetou a qualidade dos
cuidados e as desigualdades no acesso as tecnologias agravaram o cendrio. E necessario equilibrar o uso da tec-
nologia com a humanizagdo dos cuidados, garantindo formagdo continua dos profissionais para assegurar qua-
lidade na prestacdo dos servicos. Gonelusao: Este estudo permitiu compreender o impacto das medidas de iso-
lamento e de controlo de infecdo na comunicacdo e na prestagdo de cuidados em CP, evidenciando o papel das
tecnologias emergentes e das novas dindmicas de interacdo na mitigagdo destes desafios. Como limitagdo deste
estudo importa destacar que a utilizagdo de uma revisdo narrativa ndo possibilita uma analise exaustiva da lite-
ratura disponivel.

Palavras-chave: cuidados paliativos; comunicagdo: comunicagdo em satde; comunicagdo por videocon-
feréncia; controle de infegOes; qualidade de cuidados

ABSTRACT

Communication challenges and infection control in palliative care: narrative review.

Introduction: Palliative Care (PC) is a person-centered approach aimed at improving the quality of life
through relief of physical, psychosocial, and spiritual suffering. Communication is essential to facilitate shared
decision-making and promote an empathetic relationship. Measures of isolation in care delivery pose challenges
to communication, compromising contact and the quality of care provided. Objective: To explore the communi-
cation challenges resulting from the restrictions imposed by infection control in PC.

Methodology: A narrative review was conducted to obtain an interpretative synthesis and a comprehensive
perspective on the topic under analysis. The research was carried out in the PubMed, Scopus, Scielo, and
Cochrane Library databases, using the terms «Palliative Care,» «Communication,» «Health Communication,»
«VVideoconferencing,» «Infection Control,» «Quality of Healthcare,» and their combinations. The search was lim-
ited to studies involving individuals over 18 years of age and in Portuguese, English, and Spanish languages.
Results: Eight articles were included in the study, and after data analysis in light of Hildegard Peplau’s Theory
of Interpersonal Relations, four categories were defined that reflect the challenges and communication strategies
in PC: Barriers to face-to-face communication in PC, Adapted communication strategies, Effectiveness of virtual
vs. face-to-face communication, and Impact of communication on care quality. Discussion of Results: This
study highlights the importance of empathetic communication, indicating that digital technologies, although use-
ful, do not replace the necessary physical contact. The lack of proximity affected the quality of care, and inequal-
ities in access to technology exacerbated the situation. It is necessary to balance the use of technology with the
humanization of care, ensuring continuous professional training to maintain quality in service delivery.
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Conclusion: This study provided an understanding of the impact of isolation and infection control measures on
communication and care provision in PG, highlighting the role of emerging technologies and new interaction
dynamics in mitigating these challenges. It is important to note, as a limitation of this study, that the use of a nar-
rative review, while allowing for an interpretative and contextualized view, does not enable an exhaustive analysis
of the available literature.

Keywords: palliative care; communication; health communication; videoconferencing; infection control;
quality of healthcare

INTRODUGAO

Cuidados Paliativos (CP) consistem num conjunto de estratégias que visam melhorar a qualidade de vida de
pessoas e familias que enfrentam doengas incurdveis ou graves em fases avangadas e progressivas — doengas
limitantes de vida (DLV). O principal objetivo dos CP é prevenir e aliviar o sofrimento através da identificagao pre-
coce, avaliagdo adequada e tratamento da dor, abrangendo diferentes niveis — fisico, psicossocial e espiritual
(WHO, 2020). Estes cuidados sdo reconhecidos como um direito, sendo cuidados de sadde centrados na pessoa,
respeitando as suas necessidades, preferéncias e dignidade, e promovendo uma abordagem personalizada e
humanizada (WHQ, 2020).

No contexto portugués, os GP visam proporcionar assisténcia ativa, coordenada e abrangente a pessoas com
DLV. Estes cuidados sdo prestados por uma equipa multidisciplinar que, através de uma abordagem holistica, tra-
balha em diversos contextos para melhorar o bem-gestar e a qualidade de vida das pessoas, prevenindo e aliviando
0 sofrimento nos ambitos fisico, psicoldgico, social e espiritual, conforme Lei n.2 52/2012, de 5 de setembro, Lei
de Bases dos CP (2012).

A comunicacdo constitui um dos pilares fundamentais na prestagao de CP, uma vez que permite responder ade-
quadamente as necessidades da pessoa e da sua familia. Esta comunicacdo caracteriza-se pela troca de informagdes
sobre 0 prognastico, as opgdes de tratamento e os cuidados a serem prestados, facilitando a tomada de decisdo par-
tilhada e promovendo uma relagdo de ajuda. Além disso, a comunicagdo favorece o suporte emocional € possibilita
uma maior equidade entre os interlocutores, especialmente face a posicdo de vulnerabilidade perante os profissio-
nais de satde (Engel et al., 2023). Um ambiente seguro e acolhedor na comunicagdo é essencial para a expressao
das preocupagdes, necessidades, desejos e preferéncias da pessoa, permitindo estabelecer a relagdo de ajuda.

A Teoria das Relag@es Interpessoais de Hildegard Peplau (TRIHP) destaca a importancia da comunicagdo no
desenvolvimento da relagdo terapéutica entre o enfermeiro e a pessoa, um elemento fundamental em situagdes
de crise, como a pandemia de COVID-19. De acordo com Peplau, a eficacia da comunicagdo depende da clareza,
empatia e envolvimento, sendo essencial para a satisfacdo da pessoa e para os resultados dos cuidados prestados
(Franzoi et al., 2016).

Esta teoria centra-se no relacionamento interpessoal, onde enfermeiro e pessoa alvo dos cuidados assumem
papéis ativos na promocdo da qualidade de vida (Almeida et al., 2005). Esta abordagem estruturada facilita a
construgdo de confianca, 0 empoderamento e autonomia da pessoa e a validagdo dos seus sentimentos, aspetos
cruciais em CP, sobretudo em situacOes de stress e vulnerabilidade, como, por exemplo, as medidas de isola-
mento  impostas para controlo de infecdo e promogdo de um ambiente seguro (Santos & Nobrega, 1996).

Durante a pandemia, a TRIHP mostrou-se especialmente relevante para enfrentar os desafios comunicacio-
nais, promovendo uma abordagem mais humanizada e eficaz, centrada nas necessidades das pessoas e das suas
familias e/ ou cuidadores. Assim, € particularmente Gtil na comunicagdo em CP, na compassividade e na adapta-
¢d0 a contextos de controlo de infecdo (Franzoi et al., 2016; Almeida et al., 2005).

A pandemia de COVID-19, declarada pela Organizagdo Mundial da Sadde (OMS) em 2020, trouxe indmeros
desafios, incluindo alteragdes econdmicas, crises humanitdrias e novas normas de interagdo social. A dissemi-
nacdo do virus SARS-CoV-2 exigiu uma reestruturagdo dos cuidados devido as medidas de controlo e prevencdo
de infecdo impostas pela pandemia (Lourenco et al., 2024).
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No contexto dos CP, a pandemia teve um impacto significativo nas praticas de cuidado, especialmente devido
as medidas de isolamento implementadas para controlo de infegdo, que modificaram as préticas de comunicagdo
e impuseram barreiras fisicas. O contacto proximo e o toque, essenciais para o cuidado, foram limitados, o que
gvidenciou a importancia da comunicagdo e proximidade para quem recebe cuidados. A falta de informagdo clara
0u a sua ma interpretagdo também se revelou uma barreira e dificuldade na comunicagdo, especialmente para 0s
familiares de pessoas em situagdo paliativa, resultando em equivocos na compreensdo da informagdo transmitida.
Assim, € pertinente estudar o fendmeno da comunicagdo em todos 0s contextos em que surgem barreiras impos-
tas pelo controlo de infegdo, utilizando estratégias e tecnologias disponiveis para melhorar a comunicagao e redu-
Zir 0s impactos negativos na proximidade fisica entre as pessoas e familiares e / ou cuidadores.

Desta forma, o objetivo deste trabalho é explorar os desafios comunicacionais decorrentes das restrigtes
impostas pelo controlo de infe¢do em CP, e tem como objetivos especificos: explorar as barreiras de comunicagdo
impostas pelo controlo de infecdo em CP; explorar as estratégias de comunicagdo utilizadas para minimizar o
impacte da distancia imposta pelo controlo de infegdo em CP; comparar a eficécia da comunicagdo a disténcia
com a via presencial; perceber o impacte das abordagens de comunicagdo na qualidade dos cuidados prestados
e na qualidade de vida da pessoa em situagdo paliativa.

METODOLOGIA

Foi realizada uma revisao narrativa por permitir uma sintese interpretativa e o desenvolvimento de uma perspe-
tiva abrangente e contextualizada do tema em andlise. Esta abordagem mostrou-se adequada, pois integra diversas
informac0es e explora a complexidade dos objetivos especificos deste estudo de forma célere. Contudo, entre as
suas limitacOes encontra-se a impossibilidade de mapear a literatura de forma exaustiva, sendo que os artigos foram
selecionados pelos autores de acordo com a sua relevancia para responder aos objetivos especificos estabelecidos.

Esta revisdo foi realizada através de uma pesquisa em bases de dados tais como a PubMed, Scopus, Scielo
e Cochrane Library, utilizando os descritores «Palliative Care», «Communication», «Health Communication»,
«Videoconferencing», «Infection Control», «Quality of Healthcare» e suas combinagdes. A pesquisa foi limitada
a estudos em humanos, com idade superior a 18 anos e aos idiomas portugués, inglés e espanhol, por serem 0s
idiomas dominados pelos investigadores.

Os estudos foram selecionados com base nos sequintes critérios de inclusdo: (1) artigos que estudam o con-
trolo de infecdo em individuos em CP; (2) estudos que relataram desfechos relacionados com a seguranga no
controlo de infecdo; (3) estudos que abordaram estratégias de comunicacdo ndo presencial em CP; (4) estudos
publicados nos dltimos cinco anos; (5) artigos nos idiomas de portugués, inglés e espanhol. Qs critérios de
exclusdo aplicados incluiram: (1) estudos em individuos com idade inferior a 18 anos / populagdo pedidtrica; (2)
artigos ndo disponiveis em texto completo;

Foram selecionados os artigos que responderam aos objetivos da investigagdo, sendo os estudos potencial-
mente relevantes submetidos a revisdo integral do texto. Para cada estudo incluido, foram extraidos os seguintes
dados: autores, ano de publicagdo, pais, tipo de estudo, objetivos, populagdo estudada e principais conclusdes.

A andlise dos dados foi realizada de forma descritiva, destacando-se os principais achados dos estudos
incluidos. Sempre que pertinente, foram efetuadas sinteses qualitativas dos resultados.

RESULTADOS

Nesta revisdo foram incluidos 8 estudos, publicados no periodo de 2021 a 2024, onde 2 estudos tém origem
na Alemanha, correspondente, aproximadamente a 25% do total. A maioria dos estudos (75%) envolveu profis-
sionais de satide, com foco na perspetiva dos prestadores de cuidados. Cerca de 50% dos estudos analisaram
especificamente profissionais de CP, evidenciando a importancia da visdo especializada em CP. Houve também
um evidéncia de prevaléncia considerdvel na comunicagdo e suporte a familiares (25%), especialmente em con-
textos de fim de vida e luto. A sintese dos resultados encontra-se apresentada na Tabela 1.
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Tabela 1 - Sintese de resultados / estudos incluidos.

N.°/ q
Autore Tipo de Populaca P -
Titulo estudo / Principais conclusées
s, ano / Objetivo(s) | °
Pais
Al Care of Estudo Pessoas e Comunicag¢ido na gestio da infecao:
older people | qualitativo e | idosas informagao clara sobre COVID-19
Cheyne | and people | quantitativo | frageis reduz ansiedade e incerteza.
S. et requiring / e/ou com ° Suporte emocional: deve
al., palliative Desenvolve | alteragdes complementar as informagdes préticas.
2021 care with r cognitivas | e Telemedicina e ferramentas digitais:
COVID-19: | fluxogramas | com facilitam a comunicagio e o acesso a
Australi | guidance para COVID- cuidados, especialmente em
a from the melhoraro | 19 e /ou isolamento.
Australian | atendimento | pessoas e Desafios: poucos recursos e
National >a cm desigualdade no acesso a cuidados
COVID-19 | comunicaga | situagdo
Clinical 0, agestdo | paliativa.
Evidence medicament
Taskforce osaeo
“escalar” de
cuidados.
A2 More than | Estudo Equipas e Comunicagio eficaz: abordar
the sum of | qualitativo / | multi- protocolos de controlo de infegdo e
Wikert | its parts — | Desenvolve | disciplinar | garantir seguranca da pessoa.
etal., a ruma teoria | esde CP | o Tecnologias e inovagio: uso de novas
2024 constructivi | para (domicilia | tecnologias para facilitar cuidados e
st compreensd | rias e manter proximidade da pessoa e
Aleman | grounded- o conceitual | hospitalare | familia.
ha theory study | do impacto | s). o Estratégias flexiveis: comunicagdo
on specialist | da flexivel e praticas colaborativas sao
palliative pandemia essenciais em CP.
care during | nos o Barreiras nos cuidados: desgaste
crises like cuidados emocional e limitagdes de recursos.
the COVID | paliativos
pandemic especializad
0s.
A3 Generalist Estudo Equipas e Comunicagio e controlo de infecio:
palliative qualitativo / | multi- comunicacdo eficaz e medidas
Werner | care in Propor disciplinar | rigorosas para garantir a seguranca da
etal., hospitals recomendag | es pessoa. Telemedicina foi essencial
2022 during the des para hospitalare | para manter contacto ¢ minimizar
first wave cuidadosa | s. riscos.
Aleman | of the pessoas em e Treino dos profissionais:
ha COVID-19 | fim de vida profissionais de satde treinados para
pandemic
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durante a comunicar de forma clara, eficaz e
COVID-19. empatica.
Examinar o Adaptacio e continuidade dos
experiéncias cuidados: estratégias de comunicacao
e adaptadas e controlo rigoroso
necessidade garantiram a seguranca e continuidade
s das dos cuidados, promovendo
equipas flexibilidade e inovagdo em CP.
hospitalares o Impacto das restricdes: afetaram a
fora de experiéncia da pessoa em situa¢do
unidades de final de vida.
CP.

A4 Atuacdo da | Estudo Equipas e Papel da equipa de CP: essencial

equipe de qualitativo / | multi- durante a pandemia, garantindo

Figueir | Cuidados Compreend | disciplinar | cuidados dignos e humanizados,

edo V. | Paliativos er a atuagdo | es de CP. melhorando a qualidade de vida da

etal., frente a da equipa pessoa.

2021 pacientes de cuidados o Comunica¢io na pandemia:

com a paliativos comunicagdo eficaz ajudou a gerir

Brasil | covid-19 perante infegdo e mitigar a ansiedade,
pessoas garantindo cuidados adequados e
com dignos.
COVID-19. .

Desafios de comunicacio: distancia
fisica e restricdes de visitas
dificultaram a comunicagao clara e
empatica.

Telemedicina: trouxe desafios de
adaptacao e questdes tecnologicas que
limitaram o acesso.

A5 How can Estudo Equipas o Comunicagio eficaz e tecnologia:
technology | qualitativo / | multi- comunicagao eficaz entre
Stanley | be used Descrever | disciplinar | profissionais, pessoa e familia é
etal., to support como 0s es de CP. essencial para o controlo de infegdes.
2024 communicat | profissionai A tecnologia, como a telemedicina,
ion s de CP apoia a comunicacao, reduzindo o
Reino | in palliative | utilizaram a risco de infe¢do.
Unido | care tecnologia o Facilidade de discussdes e
beyond the | para apoiar atualizagdes: a tecnologia facilita
covid-19 a discussdes sobre planos individuais
pandemic: comunicaga integrados de cuidados e controlo de
a mixedmet | o durante a sintomas, permitindo atualizagdes
hods pandemia rapidas e seguras.
national de COVID- e Limitac6es da tecnologia: facilita a
survey 19 comunicag¢do, mas nao substitui o
of palliative
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care apoio emocional subtil das interagdes
healthcare presenciais.
professional
s
A6 “I couldn’t | Estudo Familiares | ¢ Comunicag¢io de mas noticias: a falta
say qualitativo / | em de contacto e de comunicagdo
Vickov | goodbye™ | Investigara | processo empatica prejudicou a comunicagdo de
aetal., | Thematic experiéncia | de luto. mas noticias. A solu¢do incluiu
2024 analysis of | de comunicagdo frequente através de
interviews | familiares ferramentas como videoconferéncias e
Republi | with em luto telefonemas, com empatia e
ca bereaved perante a honestidade.
Checa | relatives comunicaga e Problemas identificados: sobrecarga
who lost o0 de més emocional devido a proibi¢do de
their loved | noticias por visitas; medo da covid-19;
ones during | profissionai comunicagdo inadequada dos
the COVID- | s de satide profissionais; necessidade elevada de
19 durante a apoio emocional; comunica¢do
pandemic pandemia honesta e detalhada; tendéncia a
de COVID- desculpar lapsos dos profissionais
19. durante a pandemia.
A7 Hard to Say | Estudo Equipas o Impacto nas visitas e comunicacio:
Goodbye qualitativo / | multi- restrigoes dificultaram a comunicagao
Lalani | Over iPad” | Explorar os | disciplinar direta, agravando o stress e a
etal., Experiences | desafios e es de CP. sobrecarga emocional; comunicagido
2022 of Palliative | as virtual foi insuficiente.
Care experiéncias e Distirbio psicolégico e fadiga de
Estados | Providers dos compaixio: prestadores de cuidados
Unidos | and Lessons | profissionai experienciaram fadiga de compaixdo e
da Learned s de CP em sofrimento psicoldgico devido a
Améric | During the | comunidade auséncia dos familiares na finitude.
a COVID-19 | s rurais o Preferéncia por cuidados
Pandemic in | durante a domiciliarios: aumentou para evitar o
Rural pandemia isolamento hospitalar.
Communitie | de COVID- e Necessidade de revisido de politicas:
s of Indiana, | 19. para fortalecer servigos em areas
United rurais, melhorar recursos e assegurar
States

cuidados centrados na pessoa.
Cuidados tecnologicos e limitacdes:
a telemedicina manteve a ligagdo, mas
foi limitada por falta de recursos,
formacao e resisténcia ao uso.
Desigualdades no acesso: a pandemia
agravou desigualdades no acesso aos
CP, exigindo mudangas estruturais
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para garantir cuidados humanizados
em futuras crises.
A8 Challenges | Artigo de Profission | e Impacto da pandemia: afetou
for revisao / ais de profissionais, pessoas e familias em
Louren | palliative Avaliar as saude, CP.
¢o et care in experiéncias | pessoa e o Isolamento e mudanca de praticas:
al., times of e percegdes | familias politicas de isolamento alteraram
2024 COVID-19: | de em CP. praticas de CP, gerando novas
a scoping profissionai experiéncias.
Portuga | review s de satde, e Equipas de CP como elo: as equipas
1 pessoas ¢ facilitaram videoconferéncias, mas o
familias em contacto presencial foi considerado
situagdo insubstituivel.
paliativa e Impacto psicolégico: o isolamento
durante a social resultou em despersonalizagao e
pandemia desespero.
de COVID-

Valorizacao do contacto: familias
valorizaram o contacto presencial,
apesar dos esforcos das equipas.
Medidas restritivas e impacto:
medidas restritivas afetaram a
dignidade e seguranga,
comprometendo fundamentos dos cp.
Carga de trabalho e bem-estar:
alteragcdes aumentaram a carga de
trabalho; o bem-estar foi melhor com
protecdo adequada e equipas
consistentes.

Espiritualidade: considerada
essencial no processo de cuidado por
alguns participantes.

19.

Apos a extracdo de dados dos resultados, recorremos a categorizacdo dos mesmos fundamentando numa
combinagdo dos objetivos do estudo com os principios estabelecidos pela TRIHP, visando organizar os dados de
modo a responder as questdes especificas do estudo, de forma estratégica, para uma melhor compreensdo e and-
lise dos resultados. As seguintes categorias refletem os desafios e as estratégias comunicacionais em GP, ali-
nhando-se com as diferentes fases da TRIHP: Barreiras a comunicacdo presencial em CP, Estratégias de comu-
nicacdo adaptadas, Eficcia da comunicagdo virtual vs. presencial e Impacto da comunicagdo na qualidade dos
cuidados.\

A TRIHP constitui uma base tedrica sélida para compreender os desafios comunicacionais em CP, especial-
mente no contexto das restrigdes impostas pelo controlo de infecdo durante a pandemia de COVID-19 e destaca
a relevancia da comunicagdo interpessoal entre o enfermeiro e a pessoa alvo de cuidados, facilitando a constru-
¢do da confianga e a adaptacdo dos cuidados as necessidades das pessoas em CP e das suas familias.

A primeira categoria identificada, «Barreiras a Comunicacdo Presencial em CP”, remete para as limitagdes
impostas ao contacto direto devido as restrigdes. A comunicacdo eficaz requer clareza, empatia e envolvimento,
tal como evidenciado na fase de «identificagdo~ da TRIHP, em que se estabelece confianca e se validam os sen-
timentos da pessoa. Contudo, as restrigdes associadas ao controlo de infecdo dificultaram a comunicagdo pre-
sencial, promovendo sentimentos de despersonalizagdo e agravando o sofrimento emocional das pessoas em GP
e dos seus familiares e /ou cuidadores (Franzoi et al., 2016). Estas barreiras dificultaram o estabelecimento de
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Tabela 2 - Barreiras a comunicagdo presencial em CP.

1. Barreiras a comunicagio presencial em CP

Impacto das
restricoes e

As restrigdes nas visitas afetaram significativamente a comunicagao
direta, agravando o stress e o fardo emocional. A auséncia de contacto

comunica¢io presencial prejudicou a fase de identificagdo da relagdo terapéutica,
empatica essencial para estabelecer empatia e confianga (A4, A6, A7, A8).
Fadiga por A impossibilidade de presenca dos familiares nas fases finais resultou
compaixio em fadiga de compaixao e sofrimento moral nos prestadores de

cuidados. Esta situagdo comprometeu a capacidade dos profissionais
para manter uma comunicagao eficaz e empatica (A6, A7).

Impacte das
medidas de
isolamento

Comprometeram a dignidade e a seguranga das pessoas em CP,
comprometendo a qualidade do relacionamento terapéutico. Originou
sentimentos de despersonalizagdo e desespero, evidenciando as
barreiras criadas a comunicagdo empatica (A6, A7, A8).

Limitacdes e
desigualdades
no acesso a CP

A pandemia agravou desigualdades no acesso aos CP, particularmente
em areas rurais, onde a falta de recursos tecnologicos e formagao
adequada limitou a eficacia da comunicagao (A1, A7, A8).

uma relacdo terapéutica eficaz, comprometendo a capacidade dos profissionais de satide em criar um vinculo
compassivo, crucial para a prestagdo de cuidados de qualidade (Tabela 2).

A segunda categoria (Tabela 3) aborda as solugdes encontradas para mitigar os efeitos do distanciamento
fisico imposto pelas medidas de controlo de infegdo. A telemedicina e outras ferramentas digitais destacaram-se
como estratégias essenciais para assegurar a comunicacdo entre as equipas de CP, as pessoas em cuidados e 0s
seus familiares. Na fase de «exploragdo» da TRIHP, é enfatizada a utilizagdo de todos os recursos disponiveis
para promover o bem-estar da pessoa. Nesse contexto, a adaptagdo das estratégias de comunicacdo revelou-se
crucial para garantir a continuidade dos cuidados, promovendo seguranga e confianga, mesmo perante as limi-
tag0es fisicas. No entanto, apesar da sua utilidade, estas tecnologias ndo conseguiram substituir o suporte emo-
cional proporcionado pelo contacto presencial (Almeida et al., 2005).

Tabela 3 - Barreiras a comunicagdo presencial em CP.

2. Adaptacao das estratégias de comunicacio
Telemedicina | A telemedicina e outras ferramentas digitais surgiram como solugdes
e ferramentas | para manter a comunicagdo durante a pandemia. Videoconferéncias e
digitais telefonemas foram utilizados para mitigar a auséncia de contacto
presencial, apesar das suas limitagdes (al, a2, a3, a4, a5, a8).
Adaptacao e | Foram implementadas estratégias de comunicagao adaptadas, aliadas ao
continuidade | controlo rigoroso de infegdo, permitindo a continuidade dos cuidados e
dos cuidados | minimizando os riscos associados ao contacto fisico (A1, A3, A4, AS).
Equipas de As equipas de CP facilitaram o contacto entre as pessoas em cuidados
CP como elo | paliativos e as suas familias, promovendo videoconferéncias para,
de ligacao dentro do possivel, substituir o contacto presencial (A1, A4, A8).
Tecnologias e | A utilizagdo de novas tecnologias, como a telemedicina, foi essencial
inovacio para manter a proximidade com as pessoas em cuidados e as suas
familias, demonstrando flexibilidade e capacidade de adaptacao das
praticas de comunicacgdo (A1, A2, A5).
Treino dos A formagao dos profissionais para uma comunicagao clara e empatica
profissionais | foi uma estratégia fundamental para garantir a continuidade e a
qualidade dos cuidados (A3, A5).
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A terceira categoria, «Eficdcia da comunicacdo virtual vs. presencial», explora a comparagdo entre a comu-
nicagdo mediada por tecnologia e a comunicagdo presencial. Durante a pandemia, as equipas de CP recorreram
a comunicacdo a distancia para minimizar os efeitos do isolamento, mas verificou-se que as interagdes presen-
ciais continuavam a ser indispensdveis para assegurar um apoio emocional e uma validagdo eficaz dos sentimen-
tos da pessoa e da sua familia. As fases de «identificacdo» e «exploragdo> da TRIHP sdo mais eficazes quando
realizadas presencialmente, uma vez que permitem uma comunicagdo mais empatica e uma validagdo clara dos
sentimentos. Embora a comunicagdo a disténcia tenha possibilitado algum contacto, foi percebida como insufi-
ciente para assegurar a qualidade necesséria reforgando a importancia insubstituivel da interagdo direta (Santos
& Ndbrega, 1996).

Tabela 4 - Eficacia da comunicagao virtual vs. presencial.

3. Eficacia da comunicacio virtual vs. presencial

Contacto As interagdes virtuais foram tteis, mas ndo conseguiram substituir o
virtual vs. contacto presencial em termos de suporte emocional e empatia. A fase
presencial de identifica¢do, que envolve o fortalecimento da relagdo empética, é

mais eficaz quando realizada presencialmente (A6, A7, AS).
Limitacoes da | Apesar da telemedicina ter facilitado a comunicagio, nao substituiu o
comunicacdo | apoio emocional subtil que as interagdes presenciais proporcionam. A
virtual auséncia de contacto humano direto foi uma limitagao importante nas
abordagens virtuais (AS, A6, A7, AS).

Valorizacao Embora se utilizasse a telemedicina, as familias e as pessoas em CP
do contacto sublinharam a importancia do contacto presencial, destacando a
presencial limitacao das ferramentas digitais no suporte emocional (A6, A8).

A (ltima categoria, «Impacto da comunicagdo na qualidade dos cuidados», apresenta como as diferentes
abordagens comunicacionais influenciaram a qualidade dos cuidados prestados e a qualidade de vida da pessoa
em CP. A comunicacdo eficaz durante a pandemia foi essencial para mitigar a ansiedade e assegurar a continui-
dade dos cuidados. Todavia, as restricdes € 0 isolamento social tiveram um impacte significativo na qualidade
dos cuidados prestados e na satisfagdo das pessoas em cuidados e dos seus familiares. A fase de «resolugdo»
da TRIHP enfatiza a importancia da comunicacdo de resultados e do feedback para promover a satisfacdo e garan-
tir a continuidade dos cuidados, aspetos comprometidos pelas limitagGes impostas pelas medidas de isolamento.
Adicionalmente, a formagdo dos profissionais de satide para assegurar uma comunicacdo clara e empatica reve-
lou-se crucial para minimizar o impacte do isolamento e promover uma abordagem humanizada, centrada nas
necessidades das pessoas e das suas familias (Almeida et al., 2005).
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Tabela 4 - Eficdcia da comunicagao virtual vs. presencial.

4. Impacto da comunicaciio na qualidade dos cuidados
Impacto nas As restrigdes as visitas afetaram a experiéncia da pessoa em CP e dos
visitas e seus familiares, aumentando o stress e o impacto emocional e
comunicacio comprometendo a qualidade dos cuidados prestados (A4, A6, A7, A8).
Comunica¢do | A comunicagdo eficaz entre profissionais, pessoa e familia ajudou a
eficaz e garantir a seguranga ¢ a qualidade dos cuidados, apesar das limitagdes
tecnologia tecnologicas (Al, A2, A5, A8).
Impacto da A pandemia de COVID-19 teve um impacto significativo nos CP,
pandemia exigindo uma adaptagdo das praticas de comunicacdo, influenciando
diretamente a qualidade dos cuidados e a satisfacao da pessoa e da
familia (A4, A8).
Carga de As altera¢des nos procedimentos de cuidados, resultaram num
trabalho e aumento da carga de trabalho e desgaste emocional, e tiveram impacto
bem-estar na qualidade dos cuidados tal como no bem-estar das equipas, mas a
utilizagdo de medidas de protegdo adequadas e a manutengdo de
equipas consistentes ajudaram a minimizar esses impactos (A7, A8).
Espiritualidade | A espiritualidade foi considerada como um elemento essencial no
em CP processo de cuidar, evidenciando que a comunicagdo deve ir além dos
aspetos praticos e incluir o suporte emocional e espiritual (A8).

A TRIHP forneceu um enquadramento tedrico essencial para compreender e abordar 0s desafios comunica-
cionais em CP, especialmente no cotexto analisado. As fases da teoria de Peplau — orientagdo, identificacdo,
exploracdo e resolugdo — permitiram categorizar e adaptar as estratégias de comunicagdo, para compreensdo
das necessidades de promogdo de uma prestagdo de cuidados mais eficaz, humanizada e centrada na pessoa,
mesmo em contextos de isolamento (Franzoi et al., 2016).

DISCUSSAO DE RESULTADOS

Este estudo evidencia que as medidas de isolamento impostas alteraram substancialmente um dos pilares
fundamentais dos CP — a comunicagdo — que sempre desempenhou um papel central na prestagdo de cuida-
dos humanizados, visando assegurar a qualidade de vida das pessoas em situagdo paliativa. A TRIHP constitui
um enquadramento teérico particularmente Gtil para compreender esses desafios, uma vez que destaca a impor-
tancia da comunicagdo na construgdo de uma relagdo de ajuda, promovendo a empatia e o estabelecimento de
confianga entre os intervenientes (Almeida et al., 2005).

Durante a pandemia, a comunicacdo clara, empdtica e continua assumiu um papel crucial para garantir a
seguranca e o controlo de infecdo, além de minimizar os efeitos do isolamento e das restrictes de visitas. No
entanto, 0 uso de tecnologias como videochamadas e chamadas telefénicas, embora eficaz para manter algum
nivel de contacto, revelou-se insuficiente para colmatar a auséncia da comunicagdo presencial e do acolhimento
emocional direto. De acordo com Monho et al. (2021), a auséncia de contacto fisico contribuiu para o agrava-
mento do sofrimento emacional, sendo a comunicagdo & distdncia muitas vezes percecionada como despersona-
lizadora e incapaz de proporcionar o conforto necessario.

Esta problematica € particularmente grave em GP, onde o contacto fisico constitui um elemento essencial do
processo de cuidado. O toque, a presenca fisica e o acolhimento sdo aspetos indispensaveis para proporcionar
conforto emocional e assegurar a dignidade da pessoa, especialmente em situagoes de finitude. Assim, o recurso
a ferramentas digitais, apesar de imprescindivel durante a pandemia, revelou-se insuficiente para manter a qua-
lidade na comunicacdo (Silva et al., 2024).

Outro aspeto relevante que emergiu dos resultados foi a desigualdade no acesso as tecnologias, um proble-
ma que se tornou mais evidente durante a pandemia e que comprometeu a equidade no acesso aos cuidados. Em

International Journal of Developmental and Educational Psycholol

gy
INFAD Revista de Psicologia, Volumen 237, N°1 2025. ISSN: 0214-9877. pp: 553-566 563



DESAFI0S COMUNICACIONAIS E CONTROLO DE INFEGAO EM CUIDADOS PALIATIVOS:
REVISAO NARRATIVA

muitas comunidades, principalmente em dreas rurais ou economicamente desfavorecidas, as limitagdes no aces-
S0 a internet e a dispositivos tecnolGgicos restringiram a eficacia das estratégias de comunicagdo a distancia,
contribuindo para uma prestacdo de cuidados desigual. Estas limitagdes colocam em causa o principio da equi-
dade nos GCP, evidenciando a necessidade de solugdes mais inclusivas e acessiveis, adaptadas as necessidades
de todas as pessoas em situacdo paliativa (Couto & Rodrigues, 2020).

A sobrecarga emocional e operacional enfrentada pelas equipas de CP foi outro desafio significativo identi-
ficado durante a pandemia. O aumento das exigéncias laborais, aliado as medidas de seguranga e ao impacto
emocional de trabalhar em condigGes de isolamento e distanciamento social, resultou numa diminuigdo do bem-
estar dos profissionais de salide, afetando, consequentemente, a qualidade dos cuidados prestados (Francisco et
al., 2024). A TRIHP sublinha a importancia da preparagdo emocional dos profissionais e da sua capacidade de
comunicagdo para estabelecer uma relagdo de ajuda eficaz. Durante a pandemia, tornou-se evidente a necessida-
de de formagdo continua e do desenvolvimento de competéncias especificas para lidar com situacdes de crise,
minimizando o impacto emocional nos profissionais e promovendo um cuidado centrado na pessoa (Francisco
gt al., 2024).

Para as familias, o contacto fisico foi continuamente considerado indispensavel, apesar do recurso a ferramen-
tas digitais para garantir a comunicagdo. A presenca fisica oferece um conforto emocional que é essencial no pro-
cesso de acompanhamento e na evolugdo da doenca, € a sua auséncia teve um impacto negativo. Esta observagdo
estd em linha com a filosofia dos CP, que defende uma abordagem holistica e a importancia da validagdo da expe-
riéncia da pessoa, assegurando a sua dignidade e qualidade de vida até ao final (Braga & Queiroz, 2013).

A analise dos resultados aponta para a necessidade de reestruturar estratégias adaptativas de comunicagdo
em CP, de forma a integrar as novas tecnologias como ferramentas complementares e ndo como substitutos do
contacto humano. A inovagdo tecnolGgica deve ser vista como um recurso valioso na adogdo de medidas de con-
trolo de infegdo, mas € crucial ndo perder de vista a importncia da presenga fisica e do apoio emocional direto,
fundamentais para a manutengdo da dignidade e do bem-estar da pessoa. Além disso, a pandemia evidenciou a
necessidade de assegurar que as solugdes digitais sejam inclusivas e acessiveis, garantindo que todas as pes-
soas, independentemente do contexto socioecondmico, tenham acesso a cuidados de qualidade.

Os desafios comunicacionais impostos por um isolamento, sublinharam a importancia de uma abordagem
de cuidados integrais, que interligasse a tecnologia com o contacto humano direto, respeitando os principios fun-
damentais dos CP. A TRIHP ofereceu um quadro de referéncia essencial para orientar as praticas comunicacionais
em CP, enfatizando a necessidade de clareza, empatia e envolvimento ativo. O reforgo da formacdo das equipas
de CP e o desenvolvimento de estratégias de comunicacdo flexiveis e adaptadas aos diferentes contextos sdo
medidas fundamentais para assegurar que os CP continuem a ser prestados com a qualidade e a humanizagdo
que oS caracterizam.

CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo permitiu compreender o impacte das medidas de isolamento e de controlo de infe¢do na comu-
nicagao e na prestagdo de cuidados em CP, evidenciando o papel das tecnologias emergentes e das novas din-
micas de interacdo na mitigacdo destes desafios.

Os resultados mostram que a comunicacdo clara, empdtica e continua foi essencial para garantir a qualidade
dos cuidados, mitigando o impacto do isolamento e das restrigdes de visitas. No entanto, apesar da implemen-
tagdo de ferramentas digitais, como videochamadas e chamadas telefonicas, estas estratégias revelaram-se insu-
ficientes em relagdo a comunicagdo presencial. A auséncia do contacto fisico revelou-se prejudicial, contribuin-
do para 0 aumento do sofrimento das pessoas alvo de cuidados e para uma percecdo negativa da qualidade dos
cuidados recebidos.

A andlise demonstrou, ainda, que as desigualdades no acesso a tecnologia foram um obstaculo relevante,
especialmente para populagbes mais vulneraveis e comunidades com dificuldades no acesso a infragstruturas
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digitais. Estas barreiras comprometeram a equidade dos cuidados prestados, agravando as disparidades no aces-
so0 a CP e reforgando a importancia de desenvolver solugdes tecnoldgicas mais inclusivas e adaptadas as dife-
rentes realidades.

No que diz respeito as limitagBes deste estudo, importa destacar que a utilizagdo de uma revisdo narrativa,
embora tenha permitido uma visdo interpretativa e contextualizada, ndo possibilita uma andlise exaustiva e
mapeamento da literatura disponivel. Esta limitagdo deve ser considerada na interpretagdo os resultados, sendo
recomenddvel a realizagdo de estudos adicionais com metodologias mais sistematicas que reforcem as conclu-
sOes apresentadas. Além disso, no contexto da educagdo, torna-se evidente a necessidade de incluir a formagdo
em comunicagdo em situages de crise, garantindo que os preparagdo dos profissionais para enfrentar estes
desafios.

Sugere-se, assim, que investigagdes futuras se concentrem no desenvolvimento de solugdes tecnoldgicas
mais inclusivas e adaptadas, que possam ser efetivamente implementadas em contextos de CP. A combinagdo
entre a inovagdo tecnoldgica e os principios humanizados dos cuidados é fundamental para garantir que os GP
continuem a promover a dignidade e 0 bem-gstar da pessoa, respeitando a sua individualidade e necessidade de
conforto.
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