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SAUDE MENTAL E A DOR DO LUTO: UMA REVISAO INTEGRATIVA

Resumo

Objetivo: Revisar e analisar publicacbes dos ultimos dez anos que tratam da dor do luto na saude mental dos
individuos. Material e Métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa realizada no primeiro semestre de 2016 na BVS,
sendo selecionados artigos no periodo entre 2007 e 2015, dispostos nas bases de dados LILACS, MEDLINE e SciELO.
Consideragdes Finais: A salde mental das pessoas que passam por perdas importantes é comprometia, pois causa
muito dor para aquele perde o ente querido. O luto pode ser vivido de vérias formas e ocorrer antes mesmo da morte.
Palavras-chave: Salde Mental; Luto.

Introducéo

O luto é um trabalho realizado pelo ego para adaptar-se a perda do objeto amado, diante da percepgdo propiciada
pelo teste de realidade de que esse foi perdido. Ele faz mengdo a uma perda real ou fantasiosa, pelo qual todas as
pessoas passam em variados momentos da vida, com maior ou menor intensidade, caracterizando um periodo de crise
que é vivenciado no modo de relagdo entre 0 morto e o enlutado, decorrente da ruptura da interacdo de uma pessoa com
outras. O “morto” pode ser uma pessoa, sentimento, objeto, emprego, parceiro e em salide mental pode ser feito por
pessoas vivas e a morte pode ndo ser fator de separacdo entre duas pessoas (FREITAS, 2013; FREUD, 2006).

Kibler-Ross (2005) descreve os estagios de reacdo a perda. No primeiro estagio, o isolamento e a negacdo servem
como um mecanismo de defesa temporario, como uma maneira paliativa de aliviar o impacto da noticia, uma recusa a
confrontar-se com a situagéo. A raiva, segundo estagio, € 0 momento em que as pessoas liberam a revolta que estéo
sentindo, tornado-se por vezes agressivos. Ha também a procura de culpados e questionamentos. No terceiro estagio, a
barganha, é uma tentativa de negociar ou adiar os temores diante da situacdo. As pessoas buscam estabelecer acordos
com imagens que segundo suas crencas teriam poder de intervencdo sobre a situacdo de perda. Geralmente esses
acordos e promessas direcionados a Deus e mesmo aos profissionais de satde.

A depressao, quarto estagio, é dividida em preparatoria e reativa. A depressao reativa ocorre quando surgem outras
perdas devido a perda pela morte. A depressdo preparatdria é a etapa em que a aceitacdo estd mais proxima, quando as
pessoas repensam e processando o que a vida fez com elas e o0 que elas fizeram da vida delas. O Ultimo estagio de
reacdo a perda é o da aceitagdo. Nessa fase, por fim, as pessoas encontram-se mais serenas frente ao fato de morrer. E o
momento em que conseguem expressar de forma mais clara sentimentos, emocdes, frustracdes e dificuldades que as
circundam. Importante acrescentar ainda, que, considerando a possibilidade de morte de paciente, ele se encontra numa
fase, os familiares podem se encontrarem em outra e o profissional ainda em outra diferente das anteriores (KUBLER-
ROSS, 2005).

Segundo Franqueira, Magalhdes e Féres-Carneiro (2015), nos Gltimos anos, o processo de luto vem sendo bastante
estudado no Brasil e estd tendo grande empenho para reconhecé-lo em nivel biopsicossocial, ou seja, como um
fendmeno que atinge a todos, individuos, familias e sociedade. O tema tem merecido numerosas pesquisas voltadas para
questBes conceituais e para o estudo com pessoas enlutadas.

Nesse sentido, levantou-se a seguinte questdo norteadora: qual é a importancia da dor do luto na area da salde
mental?

Este estudo teve como objetivo, revisar e analisar publicacdes dos Gltimos dez anos que tratam da dor do luto na
salde mental dos individuos. Assim, foi possivel organizar as informagGes para discussdo a respeito do tema proposto.

Material e métodos

Trata-se de uma revisdo integrativa realizada no primeiro semestre de 2016. As buscas foram realizadas na
Biblioteca Virtual de Saude (BVS), sendo selecionados artigos dispostos nas bases de dados da Literatura Latino-
Americana do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Sistema Online de Busca e Analise de Literatura Médica
(MEDLINE) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), empregando-se 0s respectivos descritores: Saude Mental
e Luto. Os seguintes filtros foram abordados para selecéo dos artigos cientificos que foram utilizados: texto completo,
na lingua portuguesa, disponivel gratuitamente nas bases de dados supracitadas; artigos publicados no intervalo de 2007
a2015.

Resultados

Cumprindo as técnicas definidas para busca das na BVS, obteve-se 191 publicagdes. Desses artigos, foram encontradas
76 publicacbes na LILACS; 12 publicacGes na MEDLINE; e 103 publicagdes na SCiELO. A partir da leitura dos titulos,
foram selecionados 18 artigos cientificos completos que foram lidos na integra, mas apenas seis responderam a questao
norteadora, conforme demonstrado na Tabela 1.
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Evidenciado na Tabela 2,tem-se temos a distribuicdo dos artigos cientificos, conforme o ano de publicacdo nas bases
de dados, com maior evidéncia no ano de 2014, correspondente a 02 producdes, destacando 33,2% das publicacdes
selecionadas. As demais publicacdes selecionadas para este estudo estdo salientadas nos anos de 2007, 2012, 2013 e
2015, representando 16,7% dos artigos (n=1) para cada ano.

Todas as publicagfes utilizadas se enquadram na classificagdo por descreverem ou apresentarem formas de luto,
sendo que, todos mostraram o luto como dor que afeta a salide mental.

Discusséo

O luto é um sofrimento que compromete a salde mental, podendo se apresentar de diversas formas, dependendo do
individuo e do tipo de luto. E uma dor que ndo se pode mensurar e para a qual nfo existe escala de avaliagio. Ele ndo se
restringe aos episddios de morte de pessoas, envolvendo uma ampla gama de situagdes e objetos, tais como membros do
corpo. Como primeiro tipo de luto, tem-se o da crianca, que € um processo complicado devido a fase de
desenvolvimento que se encontra, principalmente, quando o ente perdido é um dos genitores. A morte de um genitor é
uma das experiéncias mais impactantes que a crianga pode vivenciar. Com 0s pais, morre também a iluséo narcisica da
onipoténcia infantil em um momento em que ela é necessaria como fonte de seguranca. Diante da auséncia irreversivel
de um vinculo provedor de sustentacdo, a crianga se depara com profundos sentimentos de desamparo e impoténcia
(FRANCO; MAZORRA, 2007).

O luto materno, segundo Freitas e Michel (2014), é a maior dor do mundo. Desperta nas maes uma infinidade de
sentidos: perda do sentido da vida, perda de um modo de existir, a culpa, fragmentacdo dos lacos afetivos, vontade de
morrer e vontade de perpetuacdo da memdria dos filhos. Constitui-se como uma experiéncia singular sem perspectiva
de resolucdo. A morte de um filho é um fato geralmente visto como algo contrario a natureza. Justamente pelo sentido
que possui, pode agravar a elaboracdo do luto e influenciar o futuro da respectiva mée e familia. As representacfes
sociais de maternidade, o estudo da relacdo entre mée e filho e a compreenséo do sentido que morte e luto tm em nossa
sociedade sdo questfes centrais para que se possa conhecer melhor o contexto em que a vivéncia do luto materno esta
inserida.

As mortes em decorréncia de violéncia, no caso por homicidios, geram conflitos intrapessoais nos familiares que
costuma se associar a sentimentos de angustia, dor, estresse, desorientacdo e perplexidade frente as circunstancias que
envolvem as perdas. A familia é a primeira a sofrer o impacto da violéncia letal e precisa elaborar o luto, exigindo
reorganizacdo em sua rotina, em seus habitos e no seu sistema de valores e crengcas (DOMINGUES, DESSEN,
QUEIROZ, 2015).

O luto para aqueles que sofrem pela perda de paciente com doencas cronico-degenerativas ocorre com
particularidades, uma vez que, ¢ uma “morte anunciada”, ou seja, previamente identificavel por meio da presenga de um
conjunto de sinais e sintomas. E incompativel com a chamada “morte interdita”, a qual se efetiva fora do convivio
publico e sem o conhecimento prévio do paciente ou de seus familiares. A espera pela morte possibilita a preparagéo
dos familiares para o processo de luto, facilitando sua superacdo (GONZAGA,; PERES, 2012).

Nos idosos acontece uma forma diferente de luto chamado “luto antecipado”. Ocorre diante da consciéncia da
finitude: a vida entre os medos de ndo dar conta, de dar trabalho e de morrer. Consciéncia da finitude e lutos
antecipados que tiram o sentido da vida. Para a cultura local a velhice é uma doenca; incapacidade é “ndo dar conta” de
fazer atividades cotidianas e “dar trabalho” aos outros ¢ pior do que morrer. Quanto mais velhos, mais lutos e perdas
antecipados e reais; maior a consciéncia da prépria finitude; realidade que tem sido negligenciada na atencéo a salde
(GIACOMIN; SANTOS; FIRMO, 2013).

A amputagdo de um membro corporal causa impactos na vida da pessoa envolvendo mudancas afetivas (tristeza,
sensacdo do membro-fantasma e luto). O corpo é sindnimo de identidade e sentimentos de medo diante da nova imagem
corporal, receio da ndo aceitagdo dos outros e as limitagdes da nova realidade devido a perda sdo fatores que perpassam
a mente de sujeitos submetidos ao procedimento cirdrgico de amputagdo e por isso desenvolvem o luto pela perda como
o individuo que perde um ente querido (SEREN; TILIO, 2014).

Considerac6es Finais
A morte, de forma geral, ndo é culturalmente bem aceita e causa muito dor para aquele perde o ente querido. A

salide mental das pessoas que passam por perdas importantes é comprometia. Nessa perspectiva é importante que 0s
profissionais de salde tenham consciéncia que o luto pode ser vivido de diferentes formas e que sejam capazes de
identificar as principais, possibilitando prestacdo de cuidado humanizado, atendendo as necessidades dessas pessoas.

E imprescindivel a compreensio que o luto pode ocorrer antes da morte, sendo portando, denominado “luto
antecipatorio” como ocorre nos idosos que percebem a proximidade do fim da vida ou “morte anunciada”, como ocorre
em alguns casos de doenca.



° FEPEG

FORU ENSINO - PESQUISA
EXTENSAO - GESTAO
RESPONSABILIDADE SOCIAL: INDISSOCIABILIDADE
ENSINO, PESQUISA E EXTENSAO UNIVERSITARIA

o & ISSN 1806-549 X

FAPEMIG ~ FADENOR

Avaliar a capacidade compreensao da morte e o significado da perda na vida das criancas é importante para prestar
cuidados aquelas que passaram por esse trauma e vivem o luto. A sensibilidade com esse assunto se faz necesséria,
devido ao abalamento da salde mental dos enlutados de todos os tipos, em especial 0s que vivem esse processo por
perda de filhos e decorréncia de violéncia. Assim, estudar a dor e a sadde mental do luto é importante para que a
enfermagem possa prestar cuidado integral ao paciente, ndo focando somente na parte organica.
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Tabela 1. Andlise quantitativa das publicacdes avaliadas e selecionadas de acordo com as bases de dados.

Base de Dados/Publicactes Publicages Encontradas PublicagBes Selecionadas
2007 — 2015 N N% N N%
LILACS 76 39,8 2 333
MEDLINE 12 6,3 1 16,7
SCIELO 103 53,9 3 50
Total 191 100 6 100

Fonte: LILACS, MEDLINE E SCIELO - 2007 a 2015.

Tabela 2. Analise quantitativa das publicacBes selecionadas de acordo base de dados e ano de publicagdo.

Ano/ Base de LILACS MEDLINE SCIELO TOTAL
dados

N % N % N % N %
2007 - 0 - 0 1 16,7 1 16,7
2008 - 0 - 0 - 0 - 0
2009 - 0 - 0 - 0 - 0
2010 - 0 - 0 - 0 - 0
2011 - 0 - 0 - 0 - 0
2012 - 0 - 0 1 16,7 1 16,7
2013 - 0 1 16,7 - 0 1 16,7
2014 2 33,2 - 0 - 0 2 33,2
2015 - 0 - 0 1 16,7 1 16,7
Total 2 100 1 100 3 100 6 100

Fonte: LILACS, MEDLINE E SCIELO — 2007 a 2015.



