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Acolhe(dor): Relato de Experiéncia de Grupo de Apoio

On-line a Enlutados pela Covid-19

Resumo

Relata a experiéncia de extensdo de Grupos de Apoio on-line a en-
lutados pela Covid-19. Foram realizados dez encontros semanais,
com oito participantes. De abordagem breve e focal, objetivou
apoiar enlutados na resolucdo de conflitos de separacdo e facili-
tara adaptacdo ao luto. As atividades foram pensadas a partir das
demandas do grupo e suas caracteristicas. Com base nos relatos
dos participantes, percebeu-se que o grupo de apoio se consti-
tuiu espaco importante de expressao e validacdo das emocdes e
sentimentos que compdem a experiéncia do luto, com possibili-
dade de aprendizagem sobre o luto e a construcdo de redes de
apoio social e emocional. Na pandemia, avolumam-se fatores de
risco para vivéncias mais dificeis do luto, como perdas multiplas,
falta de suporte social e auséncia de rituais tradicionais de despe-
dida. Propostas como a do Acolhe(dor) podem diminuir os riscos
para o luto complicado e produzir efeitos positivos sobre a satde
mental dos enlutados.

Palavras-chave: luto; grupos de apoio; intervengao psicossocial;
covid-19.
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Abstract

Reports the experience of Covid-19 bereaved online Support
Groups. 10 weekly meetings were held, with 8 participants.
With a brief and focal approach, it aimed to help the bereaved
to resolve separation conflicts and facilitate the adaptation to
grief. The activities were designed based on the demands of the
group and its characteristics. From the participants’ reports, it
was noticed that the support group constituted an important
space for the expression and validation of the emotions and fe-
elings that make up the experience of grief, with the possibility
of learning about grief and the construction of social support
networks and emotional. In the pandemic, risk factors increase
for more difficult experiences of mourning, such as multiple los-
ses, lack of social support and absence of traditional farewell
rituals. Proposals such as Acolhe(dor) can reduce the risks for
complicated grief and produce positive effects on the mental
health of the bereaved.

Keywords: bereavement; self-help groups; psychosocial inter-
vention; covid-19.
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INTRODUCAO

A pandemia da Covid-19, reconhecida em 11 de margo de 2020 pela Organi-
zacdo Mundial da Saude (OMS), inaugurou mudancas de amplitudes globais para a
humanidade. Além da exigéncia de distanciamento social e de seus desdobramen-
tos nos ambitos econOmicos, emocionais e sociais, colocou a humanidade diante do
avassalador nimero de mortes, ampliando nossa consciéncia frente a finitude.

Com mais de 5 milhdes de mortes ao redor do globo até o fim de julho de 2021,
instaura-se o luto coletivo, que diz da experiéncia de variados lutos de forma conco-
mitante, intensa e abrupta em determinada populacio (BOLASELL et al., 2020; DAN-
TAS et al., 2020), o que contribui com o agravamento da vivéncia do luto vinculado a
experiéncia da morte. A frustracdo de expectativas e planos, o desmantelamento do
mundo presumido (PARKES, 1998), o abalo de crencas centrais, a perda de sentidos
e significados, as alteracdes drasticas na rotina, o afastamento/rompimento de vincu-
los, a limitacdo da autonomia e da liberdade, a restricdo das atividades de lazer e do
convivio social, a sensacdo de descontrole e impoténcia (DANTAS et al., 2020; FOGACA,
P.C.;AROSSI, G. A;; HIRDES, 2020) constituem tracos desta complexa e heterogénea ex-
periéncia de luto que atingiu a todos, ainda que em maior ou menor grau (BOLASELL
etal, 2020).

Outro agravante relacionado com o quadro de luto em larga escala, refere-se a
forma como o isolamento influi diretamente nos processos de terminalidade, uma vez
que se tornaram inviaveis os rituais de despedida tradicionais e 0 acompanhamento
das pessoas adoecidas durante sua hospitalizacdo e no fim da vida, dificultando tanto
a vivéncia e enfrentamento da experiéncia de luto dos sobreviventes quanto os pro-
cessos de morte dos infectados (BRASIL, 2020; FIOCRUZ, 2020; CREPALDI et al., 2020;
DANZMANN; SILVA; GUAZINA, 2021).

O luto resulta do rompimento de vinculos afetivos significativos, sendo consi-
derado um processo de aprendizagem e transicao psicossocial (PARKES, 1998, FRAN-
CO, 2010; 2020). Para Worden (2013), o luto compreende uma variedade de respostas
que se dividem em 4 categorias, a saber: sentimentos - como tristeza, raiva, culpa, an-
siedade, saudade, soliddo; sensacdes fisicas - tais como aperto no peito e na garganta,
falta de ar e fraqueza muscular; alteracdes comportamentais - como busca pelo fale-
cido, choro, isolamento social, agitacao; e cogni¢des - por exemplo, confusdo mental,
pensamentos intrusivos, sensacao de presenca do falecido, entre outros.

O luto requer empenho e implicacdo do enlutado (WORDEN, 2013). Essa com-
preensdo do luto como um processo a ser enfrentado ativamente pelo enlutado pode
balizar a intervencdo psicologica. Segundo Worden (2013), o trabalho do luto consiste
basicamente na resolucdo de quatro tarefas. A Tarefa | do luto consiste na aceitacdo
da realidade da perda e de suas implicaces, reconhecendo a sua irreversibilidade, ou
seja, aceitar a morte da pessoa como um fato. Na Tarefa I, tem-se a necessidade de
processar a dor do luto e vivencia-la, o que se opde a um estado de entorpecimento,
indiferenca, racionalidade fria e sem afetagdo. Depois, como tarefa Ill, estad o ajusta-
mento a um mundo sem a pessoa morta, 0 que engloba ajustes externos referentes
aos papéis sociais e mudancas contextuais, de rotina e cotidiano; os ajustes internos
que demandam uma reestruturacdo do préprio self, a atualizacdo do autoconceito,
autoestima e senso de eficacia com uma reconstrugdo identitaria; e, por fim, os ajus-



tes espirituais que dizem do modo como a auséncia da pessoa falecida influi na con-
cepcao de mundo da pessoa enlutada, de seus valores fundamentais, suas crencas
estruturantes e compreensdo global da organizacdo do mundo e da vida. A Tarefa IV
evoca a necessidade de encontrar conexdo duradoura com a pessoa morta em meio
ao inicio de uma nova vida. Ou seja, desenvolver uma nova configuracao de vinculo,
um laco continuado ndo mais dependente e sustentado pela presenca fisica, mas por
outras forcas, realidades e mecanismos (WORDEN, 2013). Essas tarefas ndo se mos-
tram lineares, podendo se sobrepor ou serem retomadas durante o processo de luto.
Na perspectiva do mesmo autor, o desinvestimento, a alienacdo ou a negligéncia a
uma dessas tarefas pode avolumar-se e impor-se ao sujeito como um no a ser des-
feito, podendo incorrer em uma condicao de luto complicado, quando as exigéncias
do processo de luto perduram por tempo e com intensidade suficiente para compro-
meter a funcionalidade e satide mental do enlutado (FRANCO, 2010; WORDEN, 2013).

Segundo Santos (2017), estudos epidemioldgicos indicam que, para a maior
parte da populacdo, o luto acontece satisfatoriamente na presenca de suporte social
eficiente e de estratégias de enfrentamento do préprio sujeito enlutado. Entretanto,
algumas situacoes podem tornar as tarefas do luto mais dificeis exigindo intervencdo
profissional. Entre os mediadores da experiéncia do luto, podemos citar aqueles liga-
dos a propria condicdo da morte, como ser repentina, perdas multiplas, ou violenta;
aqueles ligados ao proprio sujeito que morreu, como quem ele era, o vinculo do en-
lutado com ele; aqueles ligados ao enlutado, como historia prévia de sofrimento psi-
quico, estratégias de enfrentamento ao estresse menos adaptativas, falta de suporte
social adequado, entre outros (PARKERS, 1998; SANTOS, 2017; WORDEN, 2013). Nestes
casos, pode ser necessario suporte profissional ao enlutado para facilitar o enfrenta-
mento e a adaptacdo adequada a realidade advinda da perda.

Como discutido, o contexto da pandemia trouxe consigo diferentes fatores de
risco para o luto. Assim, com base nesta realidade, foram ofertados Grupos de Apoio
ao Luto no ambito do Projeto de Extensdo AcolheDor, vinculado ao curso de psicolo-
gia da Universidade Federal do Espirito Santo. Este artigo tem o objetivo de relatar a
experiéncia de um dos grupos de apoio a pessoas enlutadas mediado por estagiarias
do curso sob supervisdo docente.

METODO

Oito pessoas participaram do grupo. O critério de inclusdo foi: | - ter perdido al-
guém pela Covid-19; e Il - dispor de condi¢Ges tecnoldgicas para participar dos encon-
tros (computador ou dispositivo mével com antivirus). Pessoas com risco iminente de
suicidio e com transtornos mentais graves ndo foram admitidas, dado o formato on-line,
sendo acolhidas individualmente e encaminhadas a servicos de salde locais.

Procedeu-se ao atendimento psicolégico em grupos e on-line, atendendo as
orientactes de distanciamento social vigentes. Os interessados em participar estabe-
leceram contato com o projeto e preencheram o Formuldrio de InscricGo para Atendi-
mento no Acolhedor (Instrumento 1), criado na plataforma Google docs para a obtencdo
de dados pessoais e sociodemograficos, além de informagdes relacionadas ao préprio
processo de luto (quem perdeu, hd quanto tempo, como o luto tem impactado a vida
da pessoa) e a saiide mental do inscrito, permitindo os critérios de inclusao e exclusdo.
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Ao fim da intervencao, os participantes responderam ao Formuldrio de Avaliacdo da
participacdo (Instrumento 2), desenvolvido também na plataforma Google docs, no
sentido de relatar os efeitos da participagdo no projeto.

Os grupos, em um total de dez encontros, tiveram frequéncia semanal, com
cerca de 1h e 30 minutos de duracdo e aconteceram entre maio e julho de 2021. As
atividades desenvolvidas foram planejadas e discutidas com a professora orienta-
dora, e norteadas pelo modelo de luto apresentado em Aconselhamento do Luto
e Terapia do Luto: um manual para profissionais da satide mental (WORDEN, 2013).
Assim, a proposta estruturou-se como uma intervengao breve e focada, cujo objeti-
vo foi apoiar o enlutado a resolver os conflitos de separacao e facilitar a adaptacdo
ao luto. As atividades foram pensadas considerando-se as demandas evidenciadas
pelo grupo e suas caracteristicas. A Tabela 1 destaca os objetivos, bem como os pro-
cedimentos realizados.

OBJETIVOS PROCEDIMENTOS

Apresentacdo dos participantes, relatos
das perdas, estabelecimento de contra-
to terapéutico.

Os participantes foram estimula-
dos a relatar como se sentiam no
seu processo de luto.

Conhecer quem morreu e como era a
relacdo do enlutado com essas pesso-
as. Favorecer a expressdo de sentimen-
tos ligados ao morto.

Apresentacdo de quem morreu
por meio de um objeto pessoal
ou que fizesse lembra-lo.

Identificar, reconhecer e expressar emo-
cOes e sentimentos referentes ao pro-
cesso de luto.

Apresentacdo da imagem de
um guarda-chuva em um dia
chuvoso, em que cada gota de
chuva deveria, a escolha dos
participantes, representar um
sentimento na vivéncia do luto.

Identificar e nomear redes de apoio,
recursos psicologicos, e estratégias de
enfrentamento dos participantes frente
ao processo de [uto.

Apresentacdo da mesma ima-
gem do guarda-chuva, porém
com foco nas hastes que o sus-
tentam, tomando-o como uma
metafora que protege da tem-
pestade de sentimentos e afetos
dificeis.

Tabela 1: Apresenta-
cdo dos objetivos e
dos procedimentos
por Encontro (Enc.).



Compreender o processo de luto como
um movimento de investimentos tanto
na dor como na vida numa perspectiva
da psicoeducacdo para o luto.

Apresentacdo do Modelo do Pro-
cesso Dual do Luto descrito por
Stroebe e Schut (1999) a partir de
uma imagem dindmica de um
péndulo como metéafora entre dois
polos: da perda e da restauracgo.

Compartilhar aspectos ligados a vivén-
cia da saudade que sentem dos familia-
res falecidos.

Apresentacdo de um poema
que versa sobre saudade como
disparador para a conversa. Os
participantes foram incentiva-
dos a relatar o que sentiam a
partir da leitura do poema.

Favorecer o contato com lembrancas
positivas presentes nas relacdes com
os entes falecidos.

Compartilhamento de lembran-
cas significativas vividas com os
falecidos com foco em situacOes
engracadas, alegres, prazerosas.

Refletir sobre a possibilidade de constru-
cao derituais de despedida alternativos.

Compartilhamento dos memoriais
de despedida realizados pelos par-
ticipantes, bem como dos afetos
relacionados a esse processo.

Refletir sobre “quem eu me torno a
partir do meu luto?”. Compartilhar as-
pectos relativos a travessia de cada um
pelo luto e os aprendizados advindos
desse processo.

Compartilhamento do poema
“Tempo de travessia” que trata
do caminhar, de se estar aberto
para uma nova etapa da vida sem
esquecer-se de tudo que viveu.
Debate sobre os sentimentos e
ideias provocados pelo poema.

10

Encerrar as atividades grupais realizan-
do uma autoanalise em relacao a como
estdo em seu processo de luto, como se
percebem neste caminhar, bem como
o que ficou de seus falecidos familiares
em suas vidas.

Apresentacdo de uma imagem
com o desenvolvimento de uma
borboleta desde o casulo como
metafora para a experiéncia do
luto como uma transformacdo.
Em seguida: apresentacdo das
questdes: Quais as marcas que
meu ente querido deixou em mi-
nhavida? Quais as marcas que eu
deixei nele? Por fim, a composi-
¢do de um poema coletivo sobre
a experiéncia de partilha no gru-
po de apoio ao luto e a vida.
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Os grupos foram registrados em prontuario psicoldgico (Registro de sessdo
grupal) e submetidos a Andlise de Conteldo do tipo de tematica (BARDIN, 1977).
Vale ressaltar que os encontros ndo foram gravados (nem em audio, nem em video).
O que foi tomado como dados a serem exibidos e discutidos foram os Formularios
de Inscricdo, os Formularios de Avaliacdo dos atendimentos do Acolhedor, assim
como os Registros de Sessao Grupal feitos imediatamente ap6s cada encontro.

Para a apresentacdo dos resultados, tomou-se o cuidado de omitir dados e
informagdes que pudessem identificar os participantes. Ademais, todos deram con-
sentimento verbal (gravado em video) autorizando o uso dos dados, depois de en-
cerrada a intervencdo, ja que a autorizagdo prévia ndo foi uma condicionante para
receber assisténcia psicologica no projeto, conforme orientagdes éticas (CONEP,
2018; Resolucdo n® 510/2016). Este relato de experiéncia foi aprovado pelo comité
de ética em pesquisa com seres humanos (Parecer n®5.103.900).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Tratou-se de um grupo fechado composto por seis mulheres e dois homens,
com idades variando de 24 a 48 anos. Todos perderam familiares em decorréncia da
Covid-19. Os dados de caracterizacdo dos participantes, com nomes ficticios, sdo
salientados a seguir na seguinte ordem - Nome (ldade, Quem perdeu, ha quanto
tempo): Jorge (48a, pai, entre 3 e 6 meses); Paula (43a, pai e 2 irmdos, menos de 3
meses); Fernando (44a, pai e avo, menos de entre 6 e 12 meses); Roberta (47a, ma-
rido, menos de 3 meses); Joana (42a, Marido entre 6 e 12 meses); Carla (40a, mae
menos de 3 meses); Fatima (24a, mae e 3 tios, menos de 3 meses); e Maria (37a, mae
e tio, menos de 3 meses).

No primeiro encontro, foi estabelecido o contrato grupal, incluindo questdes
como sigilo, que ndo seriam dados “conselhos”, nem pelos mediadores, nem pelos
participantes. Trabalhou-se com o grupo ja neste momento que o luto é sempre um
processo singular (FRANCO, 2021) e que cada sujeito podera expressa-lo de modo
distinto, sendo todas as expressdes legitimas.

Neste encontro, favoreceu-se no grupo a compreensdo daquele espaco como
sendo um lugar seguro de trocas e apoio social, de expressao e validagdo dos afe-
tos. Durante a pandemia, muitos enlutados sentiram-se sobrecarregados com sua
perda. Ora porque perderam mais de um membro da familia, como quatro dos par-
ticipantes, ora porque o contexto de vida, dadas as circunstancias da pandemia, ndo
foi capaz de fornecer apoio social suficiente. Sobre esta Ultima condicdo, Wallace et
al. (2020) afirmam que quando o luto ndo é lamentado publicamente ou sanciona-
do socialmente pela comunidade, os individuos podem sentir que estdo passando
por seu luto privados de direitos. Assim, grupos de apoio podem ser espagos im-
portantes para pessoas enlutadas ao se constituirem rede de apoio e validacdo de
sua experiéncia (PORTER; CLARIDGE, 2019), porque as “pessoas tém necessidade de
expressar seus sentimentos e pensamentos sobre a perda” (PARKES, 1998, p. 205).
Nesta direcdo, Tavares (2018, p. 233) afirma que a “criacdo de contextos que favore-
cam a expressao da dor tende a contribuir para o enfrentamento e a elaboracao do
processo de luto, minimizando o isolamento social e afastamento profissional”.



Este encontro foi marcado por grande manifestacao emocional. Alguns parti-
Cipantes relataram ndo ter espaco para expressar seus afetos, a exemplo de Paula,
que afirmou precisar ser forte pela familia e que “isso chega a ser sufocante”. A exi-
géncia de que o enlutado suprima a manifestacdo dos afetos decorrentes da perda
pode sobrecarrega-lo (PARKES, 1998), levando a vivéncia de um luto complicado,
mais especificamente um luto adiado ou suprimido, quando nado é possivel entrar
em contato de modo suficiente com as emocdes e afetos decorrentes da perda, e
nem receber apoio social adequado (SUNDE; SUNDE, 2020; WORDEN, 2013). Para
Tavares (2018):

Inibir a expressdo de dor acaba por transformd-la em sofrimento, em estagnagdo
(...). A permissdo para expressar sentimentos, falar sobre as mudangas que se
processam e fazer meng¢do a pessoa que morreu ndo é algo que fixa a perda; ao
contrdrio, passa a ser reconfortante, favorece a compreensdo e se mostra uma
postura cuidadosa e organizadora (p. 235).

Neste momento, os participantes compartilharam as emocoes e afetos vividos
em funcdo da perda: tristeza, negacao, raiva, revolta e culpa compareceram como sen-
do relevantes, como identificado nos relatos: “Sinto que minha ficha ndo caiu... tive
uma perda atrds da outra... ndo vi meu irmdo doente nem pude veld-lo” (Paula); “(...)
tristeza e revolta, queria ter vivido mais coisas com meu pai. .. sinto que ndo aproveitei o
tempo que tinha com ele” (Fernando).

Todos relataram, ainda, que a auséncia dos rituais de despedida, como velo-
rios, cultos religiosos e sepultamentos tradicionais, foi dolorosa e que estava dificul-
tando o luto, algo identificado também em outros estudos (GIAMATTEY et al., 2022;
SUNDE; SUNDE, 2020; WALLACE et al., 2020). E sabido que os rituais tradicionais de se-
pultamento tém uma funcdo importante para o enlutado por ativar a rede de apoio e
solidariedade (SHIMANE, 2018), bem como permitir a expressao e validacao de afetos
decorrentes do rompimento do vinculo afetivo (WALTER; BAILEY, 2020). Neste sentido,
a auséncia destes rituais pode se constituir fonte adicional de estresse ao enlutado
(SUNDE; SUNDE, 2020).

Na perspectiva de Worden (2013), o enlutado tem como primeira tarefa reco-
nhecer a perda e, por isso, o autor salienta a importancia dos rituais de despedida,
ja que eles auxiliam o enlutado a entrar em contato e validar a morte. Nessa mesma
direcdo, Dantas et al. (2020, p. 516) afirmam que os “(...) rituais funerarios estdo cen-
trados na presenca e no simbolismo invocados pelo corpo, que pode ser tocado, la-
vado, vestido e contemplado uma Ultima vez. Ver o corpo traz concretude a morte e
nos prova que enterramos a pessoa certa”. Isso pode ser especialmente importante
para algumas pessoas cuja condicao da morte cria obstaculos a essa tarefa, a exemplo
da Covid-19, em que ndo foi possivel permanecer com o doente no hospital acom-
panhando seu processo de agravamento e morte, favorecendo o luto antecipatério
(WALLACE et al., 2020), nem foram realizados cortejos funebres, velérios, enterro com
caixdo aberto, entre outros. Deste modo, algumas pessoas podem apresentar dificul-
dade de reconhecer a morte, oscilando entre sua negacdo e aceitacdo nos primeiros
momentos, como pode ser observado no relato do participante: “Ndo acredito que o
papai morreu. Pra onde o senhor foi? Por que cé ndo volta?” (Jorge).
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A caréncia desses rituais dificulta a resolucdo do luto e tende a fomentar a sen-
sagdo de negligéncia e de tratamento desumano, o que pode agravar ainda mais os
riscos a salde mental dos enlutados (CREPALDI et al., 2020; SUNDE; SUNDE, 2020).
Frente a esta vivéncia, os participantes demonstraram sentimentos de revolta: “O pro-
blema é que essa doenga te afasta das pessoas” (Jorge); “Minha revolta maior foi ele
ndo terido para o hospital por causa da Covid” (Joana); “Eles foram arrancados da gen-
te!” (Fatima). A perda pela Covid-19 caracteriza-se como repentina na medida em que
os enlutados ndo desfrutaram de um anuncio antecipatério da morte (WALLACE et
al., 2020), recurso importante para a elaboracdo da primeira tarefa do luto (WORDEN,
2013), e ndo tiveram a possibilidade de se despedir adequadamente do doente, o que
constitui fator de risco adicional para o luto complicado (NIELSEN et al., 2017).

Somado a isso, as perdas multiplas durante a pandemia, vivenciadas também
por quatro participantes deste estudo, podem acarretar sobrecarga (WORDEN, 2013),
o que foi observado em Paula, que demonstrou nos primeiros encontros dificuldade
para entrar em contato com os afetos produzidos pelas perdas dos dois irmaos e do
pai, dizendo frases como: “(...) o mais importante é sequir em frente e ser forte a todo
custo, por vocé e pelo outro. Quando a tristeza vem, eu ndo permito que ela entre” (Pau-
la).

A partir das atividades desenvolvidas do primeiro ao terceiro encontro, foi pos-
sivel acessar o modo como os participantes sentiam e falavam de suas perdas, como
também conceder a todos oportunidade de, pela narrativa do vivido, apropriar-se de
sua historia e entrar em contato com seus afetos e emogdes, refletindo sobre eles. Sen-
timentos como raiva e culpa compareceram no relato de alguns deles. Worden (2013)
destaca que, em casos de relacionamento ambivalentes, com a existéncia de conflitos
ndo resolvidos, sentimentos como os mencionados, devido a existéncia de questdes
inacabadas, podem se apresentar, como observado no seguinte relato: ‘A verdade é que
meu pai era um pé no saco. .. Fiquei com muita raiva quando ele morreu, porque ele par-
tiu sem a gente resolver uma série de coisas” (Fernando). Segundo Stroebe et al. (2014), a
culpa é comumente encontrada na experiéncia do luto, podendo envolver a autoculpa
ou o arrependimento, marcado por sentimentos e pensamentos associados a negdcios
inacabados com o falecido, como se observa no relato de Fernando.

A culpa manifestada pela maior parte do grupo, entretanto, relacionou-se a
impossibilidade de fazer algo para evitar a morte de seus familiares pela Covid-19. O
relato a seguir ilustra: “Por que meu marido teve que morrer?(...) E seu eu ndo tivesse
levado ele para o hospital, ele teria vivido? E muito ‘se’ na vida da gente... Como eu
queria voltar no tempo” (Joana). Outros participantes culpavam-se por ndo ter bus-
cado assisténcia hospitalar mais cedo, como no caso de Roberta e Fatima.

O sentimento de culpa foi para alguns dos participantes um precursor de pen-
samentos ruminativos. O estilo ruminativo consiste no apego a pensamentos croni-
cos que envolvem emogdes negativas (STROEBE et al., 2007) e a tentativa ineficaz
de compreender a perda pode estar ancorada neles (WALLACE et al., 2020). Para
Worden (2013), a manutencdo deste estado pode representar o apego a dor como
representante do ultimo laco do enlutado com o falecido. Isto foi observado em al-
guns participantes e aqui se destaca o caso de Joana: “Antes eu achava que se eu ndo
pensasse nele 24h por dia, eu tava traindo ele”. Ao longo dos encontros, a participan-
te consegue se reposicionar frente a isso, como se discutira a frente.



Ao abordarmos os fatores de protecdo presentes no processo de luto, no quarto
encontro, o suporte social foi apontado pelos participantes como sendo importante.
Foram mencionados a familia, os amigos, a comunidade religiosa e o proprio grupo de
apoio do Projeto AcolheDor. O suporte social percebido é relevante ao longo do pro-
cesso deluto, na medida em que contribuiu para suavizar os efeitos adversos da perda
(PARKES, 1998). Contudo, ele tende a diminuir com o passar dos primeiros meses apos
a morte, apesar do enlutado ainda demandar apoio (WORDEN, 2013), o que pode oca-
sionar a insatisfagdo com a rede de apoio, como relataram alguns dos participantes:
A minha familia é muito grande, mas poucos tém me dado apoio” (Paula); “Parece que
eu to no deserto, € um sentimento horrivel. .. desabafar é so com vocés” (Roberta); “Eu
esperava mais dos meus amigos. As vezes eu me sinto s6” (Maria). Encontramos entre 0s
participantes heterogeneidade quanto a maior ou menor coesao de sua rede de apoio
e 0 quanto se sentiam amparados por ela. Trabalhou-se com eles aimportancia dessa
rede no processo de enfrentamento do luto e a necessidade de se identificar pessoas
que possam ser apoiadoras neste momento.

No quinto encontro, em uma perspectiva do que propoe Worden (2013) de uma
psicoeducacdo para o luto, apresentou-se e discutiu-se com os participantes o Modelo
do Processo Dual do Luto descrito por Stroebe e Schut (1999). Conforme tais autores, o
processo de luto ndo acontece de maneira linear, mas, ao contrario disso, o enlutado
oscila entre as estratégias de enfrentamento orientadas para a perda, como lembrar-
-se e lamentar-se pela morte, vivéncia da dor da perda, ruminacdo, entre outras; e as
estratégias voltadas para a restauragdo, como assumir novos papéis sociais, voltar a
engajar-se em atividades prazerosas, estabelecer novos relacionamentos, entre ou-
tros.

Worden (2013) frisa que ajudar o sujeito enlutado a compreender o que se pas-
sa com ele, identificando manifestagbes comportamentais, emocionais, cognitivas e
fisicas, possiveis e esperadas no luto, pode ter efeito significante sobre seu processo
de enfrentamento. Com isso, em todos os encontros havia a preocupacao de que o
grupo fosse um espaco de acolhimento, de validagao e compartilhamento dos afetos,
de ressignificacdo da perda, mas também de aprendizagem sobre o que é o luto. Em
alguns encontros, a exemplo do quinto, esse momento de psicoeducagao foi o foco
central da intervencdo, sem perder de vista os outros objetivos. Apresentar e discutir
com eles o Modelo do Processo Dual, indagando-lhes se aquilo fazia sentido em rela-
cdo a propria vivéncia, permitiu que eles compreendessem que o processo de luto é
composto por investimentos simultaneos na dor e na vida, e ndo acontece com uma
linearidade que culmina no fim definitivo do luto.

Isso foi importante para que os participantes entrassem em contato com aspec-
tos dificeis negligenciados em seu luto, ou que permitissem vivenciar prazeres com
a retomada de atividades em suas vidas, sem que isso produzisse culpa, tal como se
significasse o esquecimento de quem morreu. Neste sentido, chamou-nos a aten¢ao
Paula que, tendo perdido trés familiares, desde o primeiro encontro falava de suas
perdas sem entrar em contato com seus afetos: “Ndo tenho espaco pra sentir... é uma
questdo de sobrevivéncia...” ou ainda “Estou totalmente na restauracgdo. .. ndo dd para
chorar”. Esta participante demonstrava ndo entrar em contato com as dores advindas
de suas perdas, exigindo de si mesma ser forte por todos de sua familia.
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Neste encontro, mostrou-se bastante sensibilizada, chorando muito ao perceber
como ela evitava lidar com sua dor e sofrimento. A medida que os encontros se
sucederam, ela comecou a apresentar mudancas em seu discurso, reconhecendo
posteriormente a necessidade de dar lugar aos afetos e pensamentos dificeis: “Eu
t6 naquele processo de me permitir sentir, como vocés sabem eu tava muito blogue-
ada... Agora qualquer coisinha eu choro”, e ainda “Hoje eu vou me permitir pensar
neles” (Paula).

Em contraponto ao que trouxe Paula, outros participantes relataram ter sido
essencial nesse encontro perceber que retomar as atividades da vida, em seu tempo
e em seu ritmo; que descobrir novos prazeres; assumir Novos papéis sociais; nao
significava o fim do luto e 0 esquecimento de quem morreu, mas um processo na-
tural e esperado de reinvestimento na vida. A partir deste encontro, observou-se o
movimento de alguns deles em direcdo a retomada de atividades do dia a dia, como
a pratica de atividades fisicas e a volta ao trabalho, relatados nos encontros que se
sucederam.

Sobre esses processos de restauracdo, Joana, que assumiu a gestdo de um
negdcio que era administrado pelo falecido marido, relatou, ao fim dos encontros,
estar lidando melhor com essa responsabilidade e passou a administra-lo a sua ma-
neira, sem a tentativa de fazé-lo como imaginava que o marido faria, nem se culpar
por isso. Este fato da vida da participante aponta para um importante aspecto da
experiéncia do luto: de que ele é também um processo de aprendizagem (PARKES,
1998). Por isso, ¢ ilusério o enlutado esperar que, apo6s algum tempo, ele voltaré a
ser a pessoa que era antes da perda. Isso porque, enquanto uma transicao psicos-
social, o luto exige do sujeito aprendizagens das mais variadas, incluindo os novos
papéis sociais, as estratégias de enfrentamento das emocdes, sentimentos e estres-
sores advindos da perda, entre outros (PARKES, 1998; TAVARES, 2018). O relato de
outra participante ilustra isso: “T6 aprendendo com isso tudo” (Roberta).

Percebeu-se, como esperado, que o luto se da de modo singular. Ao iniciar-
mos 0s encontros alguns participantes demonstraram estar centrados totalmente
na restauragdo, negligenciando aspectos indispensaveis de sua experiéncia emo-
cional, tal como Paula; outros tinham dificuldade de oscilar para o polo da restau-
racdo e retomar atividades de sua vida. A reflexdo sobre essa dinamicidade do luto
favoreceu a compreensao de que ambos os polos sdo importantes no enfrentamen-
to da perda.

Nos encontros seguintes, sexto e sétimo, trabalhou-se com os participantes a
construcdo da compreensao de que o vinculo afetivo com quem morreu ndo acaba,
mas deve tornar-se de uma outra natureza, constituindo-se um vinculo continuado
(WORDEN, 2013). A este respeito, Dantas et al. (2020) trazem uma importante contri-
buicdo:

Formulagbes mais recentes acerca do processo de elaboragdo do luto
tendem a enfatizar menos o rompimento de vinculos e o desapegar-se da
pessoa falecida, e mais a constituicGo de novas e significativas formas de
relacionamento, que continuam a evoluir e mudar. Dois processos comple-
mentares estdo envolvidos no restabelecimento da relagdo, em um outro
nivel, com a pessoa falecida: a incorporacdo/identificacdo e a represen-



tacdo. Pela identificacdo, a pessoa amada que morreu torna-se uma pre-
senca interna confortante, que nGo mais entra em conflito com a realidade
externa e ndo mais precisa ser buscada no exterior. Pela representacdo, a
perda é plenamente reconhecida e ao mesmo tempo se estabelece uma
conexdo simbdlica com o falecido (DANTAS et al., 2020, p. 526,).

Nestes encontros, abriu-se espaco para falar da saudade e dos caminhos per-
corridos por todos ao entrar em contato com pertences dos falecidos. Buscou-se
favorecer a emergéncia da compreensdo de que a auséncia do sujeito amado sera
sempre paradoxal, revelando-se uma auséncia-presenca, ja que o amor ndo morre
(PARKES, 1998).

No que diz respeito a esta tarefa do luto, em encontrar uma conexdo dura-
doura com a pessoa morta em meio a nova vida (WORDEN, 2013), observou-se que
cada participante fez, ou estava fazendo, a sua maneira. Paula percebeu seus lacos
continuados com as pessoas falecidas por meio de sua aparéncia, ao afirmar que
“(..) olho no espelho e vejo eles”, relatando que suas maos lembram o pai, ja os olhos
e 0 s0rriso 0s irmdos. Outra forma de estabelecer conexao duradoura com o familiar
falecido foi descrita pela participante Maria, que diz ver a mae por intermédio do jar-
dim de sua casa, pois, apos seu falecimento, flores que nunca haviam desabrochado
agora o fizeram, e isso a fez lembrar dela e sentir sua presenca continuada em sua
vida. Ja Joana percebeu seu laco continuado com o marido por meio das filhas, que
sd0 as marcas que ele deixou em sua vida, estabelecendo para sempre sua presen-
¢a, mMesmo na auséncia.

Ainda na perspectiva da criagdo de um vinculo continuado, no sétimo encontro
0s participantes foram estimulados a trazer relatos de momentos felizes com os fami-
liares falecidos. O objetivo era que as lembrancas ligadas a afetos positivos pudessem
tomar o lugar das lembrangas dificeis ligadas aos Ultimos momentos de vida dos fa-
miliares. Como se sabe, a morte pela Covid-19 aconteceu em situacao de isolamento,
sem a rede de afetos do doente. Isso é dificil tanto para o sujeito internado quanto
para os familiares, que podem, a partir de entdo, focar suas lembrancas exclusivamen-
te nestes Ultimos momentos de vida, abrindo a possibilidade de um luto traumati-
co (DANTAS et al., 2020). Buscou-se trabalhar com os participantes a ressignificacao
desta ‘auséncia final, contrapondo-a a presenca em outros momentos da vida de
quem morreu. Este encontro foi especialmente marcado por afetos leves e alegres. Os
participantes trouxeram lembrancas de vivéncias felizes e muitas vezes engracadas,
fazendo com que todos rissem dos relatos apresentados. Entende-se que o objetivo
estabelecido foi alcancado, levando a compreensdo por parte deles que também ha
lembranca e amor fora da dor.

Os Ultimos trés encontros foram organizados de modo a iniciar o processo de
encerramento do grupo. Para o oitavo encontro, na semana anterior, foi proposto que
eles fizessem um memorial para o familiar falecido, de modo a homenagea-lo. Alguns
participantes ndo conseguiram fazé-lo, relatando ainda dor aguda ao entrar em conta-
to com certas lembrancas e afetos. Isso foi acolhido e validado no grupo, evitando-se a
producdo de um sentimento de fracasso, mas, ao contrario, reforcando a ideia de que
respeitar o proprio tempo, e limites, é também um ato de autocuidado.
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Alguns apresentaram o que haviam preparado: uma apresentacao de fotos
em powerpoint do familiar e do jardim de flores de que cuidava (Maria), e a tentativa
de escrever uma carta que nao foi concluida (Paula). Os rituais simbolicos, tais como
0s memoriais, podem ser importantes estratégias para que enlutados consigam en-
contrar, por meio da expressao simbodlica, modos de manifestar seus afetos e dar
sentido a perda (DANTAS et al., 2020; WALLACE et al., 2020) e a auséncia deles pode
intensificar sentimentos como raiva, tristeza e culpa (PARKES, 1998). Entretanto, per-
cebeu-se que para os participantes deste grupo, especificamente, a tarefa foi dificil
de ser realizada por completo, talvez por estarem em um momento inicial do luto,
com manifestacdo ainda bastante aguda do sofrimento. Ainda assim, ndo foi sem
efeito a sua proposicao, pois mesmo as dificuldades relatadas foram compartilha-
das, acolhidas e colocadas em reflexdo pelos participantes com auxilio dos media-
dores do grupo.

No nono encontro, objetivou-se refletir sobre quem os participantes tém se
tornado a partir de sua experiéncia de luto, compartilhando aspectos relativos a tra-
vessia de cada um e os aprendizados advindos desse processo. Retomou-se neste
encontro algo discutido no encontro inaugural do grupo: de que ndo se pretende
que ao final da participacao no projeto o enlutado saia com seu processo de luto
‘encerrado’ ou ‘superado’, como, comumente, as pessoas esperam. Ao contrario
disso, a direcdo ética que sustentou esta intervencdo foi a de que o luto, enquan-
to processo, ndo se encerra, dado que o amor pelo falecido ndo acaba e nem as
lembrancas (PARKES, 1998), assim como afirmou o participante Jorge: ‘A saudade
nunca passa”. Entende-se que ao enfrentar o luto e, nos casos necessarios, receber
suporte profissional, o enlutado torna-se capaz de lidar com os efeitos dessa perda,
de sustentar seu amor na auséncia fisica, sem necessariamente sucumbir a tristeza
permanente (TAVARES, 2018; WORDEN, 2013). O que se espera que acabe, portanto,
é a tristeza paralisante tdo caracteristica do processo inicial de luto.

Ao serem estimulados, a partir do poema “Travessia”, de uma imagem de uma
ponte e a falar de sua experiéncia de luto, os participantes trouxeram relatos como:
“Tentar lembrar-se da pessoa que partiu como uma lembranca doce. .. é claro que o
tempo também ajuda, mas a acdo ajuda. E preciso viver o luto e correr atrds dos outros
sentimentos bons” (Jorge); “IE preciso] Dar sequimento aos sonhos, aos desejos, tentar
construir algo novo, até mesmo para honrar ele né?!” (Joana). Ou ainda: “Hd um tempo
em que a gente precisa passar por isso... sentir tudo isso... esse tem que passar na
vida da gente. A gente ndo pode ficar na acomodacdo, é preciso se desprender e ousar”
(Paula).

Como se percebe nos relatos acima, os participantes reconhecem o carater
transformador do luto, da dor aguda como caracteristica transitoria, da retomada
da vida como possibilidade de honrar a meméria de quem se foi e da importan-
cia de que o enlutado seja ativo neste processo, tal como propde Worden (2013). A
perspectiva norteadora deste trabalho foi, portanto, que, no caso do luto, o tempo
sozinho ndo ‘é o senhor de todas as coisas’, cabendo ao enlutado uma postura ativa
em seu enfrentamento (WORDEN, 2013). “A elaboragdo requer esforco e coragem e,
se acontecer de forma articulada com a rede social, torna-se menos pesada” (TAVA-
RES, 2018, p. 236-237).



No Ultimo encontro, na perspectiva de um encerramento do grupo, e da ava-
liacdo dos efeitos da participagao das pessoas no projeto, refletiu-se sobre o luto
como processo transformador, advogando, entretanto, que ndo ha linearidade nem
tempo pré-definido para a resolucdo do conflito de separacdo (WORDEN, 2013). Os
participantes, a partir da atividade disparadora, foram estimulados a fazer uma ava-
liacdo retrospectiva do seu processo, identificando mudancas ao longo do tempo.

Ao avaliarem em retrospectiva seus processos de luto, os participantes de-
monstraram estar lidando com tarefas diferentes do processo. Jorge afirmou que
se sentia na fase de casulo, de uma borboleta ainda recolhida, que estava em so-
frimento, mas que tinha esperanca em algo melhor. Joana, de posse da mesma
metéafora, afirmou estar saindo do casulo. Assim, grupos de apoio ao luto devem
ter também essa funcdo, de instilar esperanca para aqueles enlutados que ainda se
encontram em pleno sofrimento. Olhar adiante com essa perspectiva, de que o so-
frimento pode néo ser permanente é algo que contribui para o processo de enfren-
tamento dos efeitos do luto, como demonstrou Joana: “Eu decidi ndo me martirizar.
Eu decidi que ndo vou mais ficar presa a obrigacdo de sofrer”.

Alguns participantes relataram como encontrar no grupo espaco de acolhi-
mento de sua vivéncia, de validagdo de seus afetos, de aprendizagem e, sobretudo,
de apoio mutuo, e como foi importante para lidar com sua experiéncia de perda: “Jd
té voando”, relatou Fernando ao dizer que a soma das experiéncias dos outros com
as dele trouxe alivio e crescimento.

Os participantes referiram-se ao grupo como espaco que possibilitou auto-
conhecimento, expressao dos afetos e obtencdo de apoio social e emocional. Os
relatos a seguir demonstram isso e foram retirados do Formulario de avaliacdo dos
encontros: “Foi bastante significativo, eu me permiti entrar em contato com as minhas
emogoes... Eu sei exatamente o que eu perdi, eu sei exatamente quais sGo 0s meus
planos e o que eu quero me tornar daqui pra frente” (Paula); “Vocés foram o melhor
remédio que eu tive, foram o abrago que eu ndo recebi, sGo as pdginas que eu escrevi”
(Joana); E ainda: “Me sinto acolhido por vocés” (Jorge).

Para Worden (2013), € importante que se faca uma avaliacdo qualitativa dos
efeitos da intervencdo no luto. Deve-se avaliar a experiéncia subjetiva do enlutado,
ou seja, verificar até que ponto ele percebe modificagdes dos afetos, cognicdes e
comportamentos que fizeram com que ele procurasse ajuda. E esperado que, como
efeito da participagdo nos grupos, os sujeitos relatem aumento da autoestima e dos
sentimentos positivos em relagao ao morto, com diminui¢do de sentimentos como
culpa como expressado pela participante: “Sai de uma tristeza profunda a ponto de
chorar o dia todo, tinha um sentimento de culpa, raiva, impoténcia e hoje esta um
pouco mais leve” (Joana). Além disso, é um indicativo indispensavel da eficacia da
intervencdo o participante comecar a relatar mudancas espontaneas de comporta-
mento.
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Muitos foram os efeitos relatados pelos participantes a partir de sua insercao
nos grupos de apoio, como ampliagdo da rede social, a aprendizagem sobre o pro-
cesso de luto, a escolha de estratégias de enfrentamento mais adaptativas. Os relatos
a seguir ilustram isso: ‘A identificagdo com as outras pessoas que estdo passando pela
mesma situagdio gerou um apoio mutuo e compreensdo do que fazer” (Joana). “Aprendi
que o luto é individual, que precisa ser vivido, e que ndo tem tempo certo de acabar”
(Maria). “Aprendi que o luto nGo vai passar, mas que vamos aprender a conviver com ele
sem tanta dor. Também a me permitir sentir o luto, pois estava sofrendo ao bloquear mi-
nhas emogoes. Hoje consigo chorar, expor melhor meus sentimentos” (Paula). E ainda:

.. tive contato com outras pessoas enlutadas, que mostraram suas vivén-
cias e me permitiram ver o problema por diversos dngulos. Também senti
um acolhimento muito grande por parte de todos, o que nos fez criar um
laco capaz de dar muito conforto (Jorge).

Certamente que, ao apresentarmos os efeitos relatados pelos participantes,
ndo se supde que todos tenham concluido sua participagdo no projeto sentindo-se
do mesmo modo; nem que pelo fato de terem relatado efeitos positivos da parti-
cipagdo tenham, como que em um ‘passe de magica’, deixado de sofrer por suas
perdas, a exemplo de Carla que, ao final, ainda manifestava intenso sofrimento, com
presenca de sintomas fisicos e psiquicos, mas relatou: “Me sinto melhor que antes.
Consigo dormir um pouco melhor. Me dou a oportunidade de chorar quando estou
triste e com saudade, e de sorrir quando lembro de momentos felizes”.

Entende-se, entretanto, que a participagao em grupos de apoio ao luto, espe-
cialmente no contexto da pandemia da Covid-19, pelos motivos ja discutidos, pode
ser um importante fator de protecdo para o desenvolvimento de um luto compli-
cado e de dificil elaboracao, evitando-se, na perspectiva da prevencdo secundaria
(SANTOS, 2017), a intensificacdo do sofrimento e a cronificacdo do luto com efeitos
sobre a saude fisica e mental do sujeito (FRANCO, 2010).

CONCLUSOES

A oferta de um servico de apoio ao luto na modalidade remota mostrou-se
importante, frente ao sofrimento intensificado durante a pandemia, associado aos
entraves impostos a oferta de servicos presenciais. Ademais, 0 aumento do niime-
ro de pessoas em situacdo de vulnerabilidade social, em decorréncia dos efeitos
socioecondmicos da pandemia, atravancou a possibilidade de acesso aos servicos
psicolégicos pagos. Sendo assim, a oferta gratuita de atendimento psicologico na
modalidade on-line, acolhendo as demandas espontaneas provenientes da comu-
nidade externa a universidade, mostrou-se de expressiva relevancia social.



Como demonstrado nos resultados deste trabalho, o grupo de apoio pode
oferecer espaco importante de expressdo e validacdo das emocoes, e sentimentos
que compdem a experiéncia do luto, com possibilidade de ressignificacdo da per-
da, aprendizagem sobre essa experiéncia e a construgdo de redes de apoio social e
emocional, tal como relatado pelos participantes.

Pode serinteressante que pesquisas futuras lancem mao de instrumentos pa-
dronizados, para avaliar condi¢oes psicolédgicas antes e apos a intervencdo em situ-
acles de apoio ao luto, de modo a superar distor¢des da autoavaliacdo dos préprios
participantes em relacdo aos beneficios da intervencdo. De qualquer modo, consi-
derar o que relatam os enlutados sobre como se sentiram ao participar dos grupos e
os resultados advindos ja é um importante indicador qualitativo da proposta.

Este trabalho, amparado no que propde Worden sobre a intervencao breve e
focal com enlutados, demonstrou que uma proposta estruturada a partir das neces-
sidades dos participantes, com nimero de encontros relativamente pequeno, pode
ter efeito fundamental sobre a sadde mental dos enlutados, evitando ou diminuin-
do-se comisso a possibilidade de luto complicado. Isso aponta para a possibilidade
de que grupos de apoio ao luto sejam oferecidos por profissionais habilitados nos
mais diferentes contextos, como Unidades Basicas de Saude, hospitais e escolas, de
modo a beneficiar o maior nimero de pessoas possivel.
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