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Resumo

A abordagem centrada na pessoa assume que as vivéncias e as expressoes
emocionais na elaboragao do luto sdo singulares e culturalmente situadas, e que
o terapeuta deve facilitar a integragao da perda a experiéncia atual do mundo.
O objetivo deste estudo foi analisar o caso de uma pessoa enlutada num processo
terapéutico online. Realizou-se uma pesquisa qualitativa e utilizou-se 0 método
de estudo de caso do tipo tnico e a andlise de contetido das sessoes. Os resultados
evidenciaram duas categorias: reorganizagao de si mesmo e da dinimica familiar;
e contato e expressio de emogoes. Observou-se que a simbolizagio da perda pos-
sibilitou uma reorganizagio de si e do se/f-em-relacionamento, bem como mo-
dificou a forma da pessoa de lidar com as emogées. Ao final do aconselhamento
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psicoldgico, percebeu-se uma maior abertura & experiéncia e fluidez figurativa,

insights e uma percep¢ao ampliada de si e do contexto da perda. Espera-se que

esta pesquisa contribua para um entendimento aprofundado do fenémeno do

luto e possibilite o desenvolvimento de novos estudos em psicologia clinica na

perspectiva centrada na pessoa.

Palavras-chave: luto; aconselhamento psicolégico; terapia centrada no cliente;
Carl Rogers; estudo de caso.

ABSTRACT

The person-centered therapy takes it that the experiences and emotional
expressions in dealing with grief are unique and culturally situated, and that the
therapist must facilitate the integration of the loss into the current experience of
the world. The objective of this study was to carry out a case study of a bereaved
person in an online therapeutic process. Qualitative research was carried out and
the single-type case study method and content analysis of the sessions were used.
The results highlighted two categories: reorganization of self and family dynam-
ics; and contact and expression of emotions. It was observed that the symboliza-
tion of loss enabled a reorganization of the self and the self-in-relationship, as well
as changed the way the person dealt with emotions. At the end of psychological
counseling, there was a greater openness to experience and figurative fluidity,
insights and a broader perception of oneself and the context of loss. It is expected
that this research contributes to a deeper understanding of the phenomenon of
grief, and allows the development of new studies in clinical psychology from a
person-centered perspective.
Keywords: grief; psychological counseling; client-centered therapy;

Carl Rogers; case study.

RESUMEN

El enfoque centrado en la persona considera que las experiencias y ex-
presiones emocionales en el procesamiento del duelo son tGnicas y estdn cul-
turalmente situadas, y el terapeuta debe facilitar la integracién de la pérdida
en la experiencia actual del mundo. El objetivo de este estudio fue analizar
el caso de una persona en duelo en un proceso terapéutico online. Se realizé
una investigacion cualitativa y se utilizé el método de estudio de caso unico y
andlisis de contenido de las sesiones. Los resultados resaltaron dos categorias:
reorganizacién de uno mismo y de la dindmica familiar; y contacto y expresién
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de emociones. Se observé que la simbolizacién de la pérdida permitié reorga-
nizarse uno mismo y la relacién consigo mismo, asi como cambiar la forma en
que la persona afronta las emociones. Al finalizar el asesoramiento psicolégico,
hubo una mayor apertura a la experiencia y a la fluidez figurativa, a las intui-
ciones y una percepcién ampliada de uno mismo y del contexto de la pérdida.
Se espera que esta investigacién contribuya a una comprensién mds profunda
del fenémeno del duelo y permita el desarrollo de nuevos estudios en psicologia
clinica desde una perspectiva centrada en la persona.

Palabras clave: duelo; asesoramiento psicoldgico; terapia centrada en el cliente;

Carl Rogers; estudio de caso.

Introdugao

Nos campos cientificos da psicologia e psiquiatria, os objetos de estudo
relacionados ao luto e a perda se configuram a partir de perspectivas diferentes,
de modo que nio hd uma tnica defini¢io de luto ou uma maneira consensual
de intervir frente a essa demanda. Para Parkes (1998), por exemplo, o luto se
configura como um processo, € nio um estado estdtico, que envolve uma su-
cessao de quatro fases clinicas que se mesclam e se substituem, influenciadas
por diferentes determinantes do luto. A partir de estudos com pacientes termi-
nais e seus familiares, Kubler-Ross (2017) formulou uma teoria do luto a partir
de cinco estdgios: negacio, raiva, barganha, depressio e aceitagdo, e reconhe-
ceu que eles podem se dar de maneiras e em ordens variadas. A perspectiva de
Worden (2013), por sua vez, entende que a elaboracio do luto se d4 mediante
a realizagio de quatro tarefas, que ocorrem de forma fluida e influenciada pelos
mediadores do luto, além de fazer distingoes entre o luto nio complicado e
o luto complicado.

Diferentemente de tais perspectivas, a abordagem centrada na pessoa
(ACP) nio compreende a experiéncia do luto em fases ou estdgios, que o enlutado
deve percorrer para aceitar a realidade da perda e encontrar formas de lidar com
o objeto ou a pessoa perdida para seguir em outros relacionamentos existentes
ou avangar em novos. Para a ACP, as vivéncias e as expressoes emocionais diante
das perdas sao singulares e culturalmente situadas, e cabe ao terapeuta facilitar a
integracdo da perda a experiéncia atual do mundo, no tempo que for necessério e
da maneira que parega mais adequada ao enlutado. O processo de luto implica a
maneira de reagir considerada mais sauddvel para o individuo naquele momento,
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e as expressoes relacionadas as perdas sio as formas pelas quais a pessoa procura
integrar e ressignificar a perda em sua existéncia. (Haugh, 2012).

Embora o criador da ACP nido tenha desenvolvido uma teoria sobre o
luto, ¢ possivel uma compreensio sobre a elaboragao do luto a partir de concei-
tos centrais, tais como autoconceito, o qual pode ser definido como um padrio
constituido a partir das percep¢des e valores do proprio individuo em relagao
as caracteristicas do seu eu (Rogers, 1951/1992), e tendéncia a autorrealizacio,
em que os organismos sao impulsionados a desenvolver-se na diregao da conserva-
¢ao e crescimento para atender suas necessidades (Rogers & Kinget, 1962/1977).
Assim, a ACP compreende que as reacoes as perdas sdo enraizadas no autocon-
ceito e nas condigoes de valor da pessoa, em suas configuragoes tnicas de si e na
maneira como se relaciona com elas, além de ter o ambiente cultural como um
fator relevante. Trata-se ndo s6 de uma perda do outro, mas de uma parte de si
mesmo, na medida em que se perde o papel que o enlutado exercia diante do ente
querido (Haugh, 2012).

A teoria da personalidade e do comportamento de Rogers (1951/1992)
também pode ser Gtil para compreender a dinimica da personalidade e as mu-
dancgas de comportamento que acontecem durante a simbolizagio do luto na
terapia, pois apresenta proposigoes sobre os possiveis modos de funcionamento
do individuo que fundamentam o olhar clinico do terapeuta/pesquisador centra-
do na pessoa. Essa teoria permite identificar as situagdes em que o cliente ignora,
nega, distorce ou experimenta conscientemente suas perdas, considerando seu
referencial interno, suas reagbes emocionais, suas necessidades, seus valores, e as
formas de perceber a si mesmo na relagio com os outros e o ambiente. Rogers
(1951/1992) elabora ainda uma apresentag¢io esquemdtica sobre alguns modos
de funcionamento do se/f para identificar o processo de reorganizacio do eu e as
mudangas de comportamento na terapia, cujas nogdes tedricas podem subsidiar
a andlise de casos clinicos.

Ainda que a ACP apresente relevincia tedrico-prética que contribua para
o acolhimento da dor e para a compreensdo das pessoas que experienciam perdas,
identifica-se uma escassez na literatura sobre o tema no dmbito nacional. Apds
uma busca nas bases de dados SciELO, PePsic e LILACS, a partir dos descritores
Luto AND Abordagem Centrada na Pessoa OR Terapia Centrada no Cliente OR
Carl Rogers, encontrou-se apenas um artigo que versa sobre o tema (Santos et al.,
2024). No cendrio internacional, identificaram-se somente cinco referéncias sobre
luto e ACP, as quais foram utilizadas para fundamentar este artigo. Nesse pano-
rama, o presente estudo buscou responder 4 seguinte pergunta-problema: como
se d4 a elabora¢io de luto de uma cliente a partir de um processo terapéutico

Pesquisa empirica Psicol. Clin. vol.37, e019. Rio de Janeiro, 2025



Luto centrado na pessoa ¢ 5

centrado na pessoa? O objetivo foi analisar um caso de uma pessoa enlutada a
partir de suas experiéncias de perda durante uma terapia amparada na ACP.

Método

Este estudo ¢ resultado de uma pesquisa de mestrado, vinculada ao pro-
grama de mestrado profissional em Psicologia da Satide da Universidade Federal
da Bahia (UFBA). Trata-se de uma investiga¢io qualitativa, visto que enfati-
zou os aspectos subjetivos, as experiéncias, os comportamentos e os valores da
participante. Considerando a complexidade do fen6meno do luto, que é uma
vivéncia singular de dificil separacio do contexto em que estd situada, o desenho
de estudo de caso (Yin, 2015) se mostrou mais adequado para compreender as
experiéncias relacionadas a perda no 4mbito de um processo terapéutico centrado
na pessoa.

Esse método proporciona uma forma de investigagao ampla que consi-
dera o contexto inico em que a experiéncia de luto se configura e possibilita
o detalhamento sobre o tema e o desenvolvimento de investigagdes futuras.
De acordo com Yin (2015), o estudo de caso é um método que responde as
perguntas “como” e “por qué”, e enfatiza acontecimentos contemporineos em
contextos da vida real. Este é um estudo de caso descritivo do tipo dnico, no
qual investiga-se uma unidade de andlise ao longo do tempo (Yin, 2015), es-
pecificamente durante o processo terapéutico, descrevendo os significados
atribuidos a perda e as mudangas relacionadas a elaboracio do luto. Para Elliott
(2002), o estudo de caso no ambito terapéutico deve questionar se o cliente
mudou, se a terapia foi responsdvel pela mudanca e quais fatores especificos sao
responséveis pela mudanga.

Os critérios de incluso para participagio no estudo foram: ser cliente com
mais de 18 anos, apresentar o luto como queixa principal e ter disponibilidade de
recursos para realizagio de atendimento psicoldgico on/ine em ambiente adequa-
do. A pesquisa foi divulgada numa pdgina do Instagram, e as pessoas interessadas
precisavam preencher um formuldrio breve que continha os critérios de participa-
¢a0. O caso escolhido para este estudo foi o de uma cliente que estava vivenciando
o processo de luto do pai hd seis meses quando a pesquisa foi iniciada. Ela nunca
havia se submetido a um processo terapéutico antes e estava motivada a abordar
a experiéncia de perda nos atendimentos.

No total, foram realizados, por uma das autoras do estudo, sete atendi-
mentos psicolégicos online com a cliente, com intervengoes baseadas na ACP. A
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autora que desenvolveu as intervengées tinha 27 anos, era graduada em psicolo-
gia por uma universidade publica, especialista em urgéncia por um programa de
residéncia multiprofissional em satide e estava realizando mestrado no periodo
da pesquisa. A pesquisadora atua como psic6loga hospitalar e assiste a pes-
soas enlutadas cotidianamente nesse contexto. Além disso, é psicéloga clinica
e atende pessoas com demandas psicoldgicas diversas, incluindo processos de
perda e de luto.

Utilizou-se a modalidade de aconselhamento psicolégico, amparado
na perspectiva rogeriana, uma vez que a pesquisa teve como foco a experién-
cia de luto. Esse tipo de atendimento permite um tempo da intervengio mais
breve, voltado para demandas contextuais e situacionais e mais focado em de-
terminados aspectos da experiéncia, mais emergentes no periodo do processo
terapéutico. Além disso, possibilita melhor compreensao de si e da realidade viven-
ciada no momento, bem como o desenvolvimento de recursos e potencialidades
(Scorsolini-Comin, 2014), o que permite, portanto, um bom desenvolvimento
no contexto de pessoas enlutadas.

Ressalta-se que o aconselhamento psicolégico remete a uma fase em que
Rogers estabeleceu, entre 1928 e 1945, um modelo de terapia de curta dura-
¢a0 que visava a readaptagdes satisfatérias a experiéncia do cliente para lidar
com tensées oriundas de situagdes-problema. No periodo entre 1945 e 1964,
o pensamento rogeriano envolveu a fase da Terapia Centrada no Cliente, na
qual sistematizou e pesquisou os elementos relacionados a personalidade e ao
comportamento, € organizou um quadro tedrico e pratico de intervengoes cli-
nicas que buscavam a mudanca terapéutica da personalidade. A ACP, por sua
vez, remete 2 Ultima fase, pds-aposentadoria de Rogers do cendrio académico
de pesquisa e atuagio clinica, em que ele relacionou os aportes terapéuticos as
esferas formativas e terapeutas grupais e no campo educacional, bem como esta-
beleceu didlogos com outros paradigmas de ciéncia, como os fenomenoldgicos
e os holistico-sistémicos, entre 1964 e 1987. (Castelo Branco, 2019). Tais fases
do pensamento rogeriano sio cumulativas e nio excludentes, pois revelam o
desenvolvimento e ampliagdo de sua teoria e pratica, de modo que suas produ-
¢oes académicas relacionadas as diferentes fases podem subsidiar a intervengao
e a andlise de casos.

Todas as sessdes foram videogravadas, por meio do programa Google
Meet, e, posteriormente, transcritas e analisadas. Como estratégia de obten-
¢ao de material empirico, utilizou-se a observa¢io sistemdtica das gravacoes
em video. O instrumento utilizado para essa etapa foi o roteiro de campo, que
teve como objetivo guiar os pontos que deveriam ser observados para alcangar
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o objetivo da pesquisa. O roteiro foi de grande importincia para que a observa-
¢ao do processo de elaboragao do luto fosse analisada a luz da ACP e registrada
apds cada sessdo. O roteiro continha itens sobre a compreensio da estrutura do
self e de simbolizagio da perda, o histérico familiar, as caracteristicas de auto-
conceito presentes na fala da cliente, a compreensio de seu modo de existir, a
contextualizacio e as singularidades da vivéncia da perda, os movimentos regu-
latérios diante da perda, as reagoes ao luto, bem como os significados atribuidos
a perda. Além disso, havia itens relacionados a descrigao dos atendimentos e
das intervencoes centradas na pessoa e das mudangas percebidas na terapia. Os
roteiros preenchidos facilitaram a anilise dos contetidos verbais, dos compor-
tamentos nio verbais, das reacoes emocionais, das interacoes entre a cliente e
a terapeuta, das intervengoes realizadas, assim como das respostas da cliente a
essas intervengdes. Assim, foi possivel analisar e interpretar os contetidos das
sessoes transcritas e dos roteiros de campo registrados.

Na etapa de andlise do material empirico, utilizou-se a andlise de
conteudo, constituida de trés fases: pré-andlise, exploracio do material e trata-
mento dos resultados (Bardin, 1977/2016). Foi realizada uma leitura flutuante
do material e elaboradas hipdteses iniciais. Em seguida, o material foi codifica-
do sistematicamente mediante a identificacio das unidades de registro para a
definigao das categorias finais. Por Gltimo, foi feita a interpretagio dos resulta-
dos (Bardin, 1977/2016), fundamentada na ACP. A categorizagio foi realizada
e discutida por diferentes pesquisadores que participam de um laboratério de
pesquisa para incrementar a fidedignidade e a validade do processamento
do material empirico.

A categorizagao evidenciou duas categorias: reorganizagio de si e da
dinimica familiar, na qual se descreve como a cliente ressignificou o relacio-
namento com o pai desde a infincia até o momento atual, compreendendo
também a relagao estabelecida apds a morte dele, de modo a tomar consci-
éncia de seu papel como filha em sua estrutura de se/f e na nova dinimica
familiar; e contato e expressdo de emogoes, em que se descreve o modo como
a cliente entrou em contato com suas emogoes e as expressou para lidar com a
perda durante a terapia. Na discussio dos resultados, realizou-se uma anilise
do processo terapéutico, na qual se apresenta o esquema de funcionamento
do self da cliente em rela¢io a personalidade e as mudancas identificadas na
elaboracao do luto.

Esta pesquisa respeitou os preceitos éticos estabelecidos pela Resolucio
466/2012 do Conselho Nacional de Satde, que trata de pesquisas com seres huma-
nos, e pela Resolugao 4/2020 do Conselho Federal de Psicologia, que regulamenta
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a prestacdo de servigos psicoldgicos por meio de tecnologia da informagio e da
comunicagio no periodo de pandemia do Covid-19. A participante assinou o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). O estudo foi apreciado e
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CAAE n°® 60491322.5.0000.5556).

Resultados

Apresentagdo do caso

Carla (nome ficticio), género feminino, 23 anos, branca, catélica, solteira,
sem filhos, namora, com ensino superior completo. E a segunda de trés filhas e
vivia com seus pais e a irma mais nova numa cidade do interior do Nordeste. Em
marco de 2022, sofreu a perda de seu pai, que jd apresentava outros problemas
de satide quando foi acometido pela Covid-19, falecendo pouco tempo apds ser
hospitalizado. Ela narra ao longo dos atendimentos que era muito préxima do
pai. Para Carla, ele sempre a defendia e a apoiava, era o principal provedor da
casa e assumia papéis centrais na dinimica familiar. Carla vivia o processo de
luto no periodo pandémico e tentava lidar com a mudanga repentina em vérios
aspectos de sua vida, incluindo a reorganizacio do modo de funcionamento fa-
miliar. Durante a elaboracio do luto no contexto terapéutico, a maneira como ela
entrava em contato com suas emogoes, as expressava e compartilhava apresentou
mudangas significativas.

Reorganizagdo de si e da dindmica familiar: perdi meu protetor

Durante as sessoes, Carla ressaltou em diversos momentos a estreita pro-
ximidade afetiva com seu pai. Quando crianca, apenas conseguia dormir em sua
presenca e, ao longo dos anos, seu pai se tornou uma figura protetora, que geral-
mente apoiava sua irma mais nova e ela, enquanto a mie sempre foi mais préxima
da irma mais velha. Dessa forma, o pai de Carla representava, para ela, alguém
que nio sé a amava e protegia, mas também que assumia um papel importante
em sua existéncia. Em suas palavras, na primeira sessao: “Nunca pensei minha
vida sem ele. (...) E como se eu tivesse perdido a pessoa que eu sei que estaria ali
por mim sempre.” A fala denota que a ela nio concebia uma vida sem a presenca
do pai, de modo que a morte dele a colocou diante da ruptura num dado presente
e da perda de alguém que a estaria apoiando em momentos do futuro. Assim, o
ambiente terapéutico possibilitou que a cliente conectasse presente, passado e
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futuro a partir da ressignificacio do relacionamento com o pai e da compreensio
do papel que ele ocupa em sua vida.

Pesquisas realizadas com pessoas enlutadas evidenciam que o uso de inter-
vengdes que facilitam a construcao de significados relacionados a perda na terapia
trazem resultados positivos, ajustamentos criativos e reagoes de luto menos in-
tensas. Enquanto alguns enlutados percebem a perda de forma ameagadora e
cadtica, outros experimentam mudangas minimas ou consideram que a perda
catalisa movimentos existenciais em diregdo a novas identidades, papéis sociais e
objetivos que levam ao crescimento (Piazza-Bonin et al., 2016). No caso em tela,
as intervengoes centradas na pessoa possibilitaram a Carla atribuir significados
alternativos a perda e explorar questoes existenciais sobre a morte do pai e os
papéis estabelecidos.

Na segunda sessao, Carla afirmou que a familia mantinha objetos do pai
intactos e que se comportava como se ele ainda fizesse parte da rotina da casa.
“E como se a gente mantivesse tudo. (...) Logo no inicio, a sensagio que tinha é
que ele foi ali viajar, trabalhar rapidinho, s6 que ele nao voltava. Até que comecei
a entender que ele nio ia voltar mais.” Observa-se que, para ela, havia uma pre-
senca simbdlica do pai que afetava diretamente a rotina da familia, ainda que nao
houvesse a presenca fisica dele. A compreensio de que a perda do ente querido
era irreversivel aconteceu gradualmente na experiéncia de Carla. Para ela, além
de perder a possibilidade de convivéncia com pai, havia também uma perda de
si: “E como se aquela parte minha tivesse acabado, como se nio existisse mais.”
Isso significa que o luto demandou de Carla uma reorganizacio do self, do modo
como ela se percebia a partir dessa relagdo com o pai. Ou seja, ela perdeu também
a possibilidade de ser uma filha protegida e amada incondicionalmente por esse
pai, porque, de acordo com Haugh (2012), as configuragoes de si que antes eram
experimentadas como coesas para um individuo podem se tornar confusas diante
de uma experiéncia de perda.

Ainda na segunda sessao, Carla afirmou que os conflitos com o pai
eram muito pontuais, o que considerava normal numa relagao entre pai e filha.
De modo geral, ela afirmava que eles tinham um bom relacionamento, o que
¢ exemplificado nessa fala: “Eu e meu pai, a gente sempre foi préximo.” Carla
demonstrou grande admiragio por seu pai e relatou que ele se tornou 6rfao
quando crianga e passou por diversas dificuldades socioecondmicas; porém,
foi capaz de construir uma vida boa para a familia e melhores oportunidades
para suas filhas. Como ele perdeu muitos familiares quando jovem, o centro
de sua vida tornou-se a nova familia que constituiu. “Ele vivia para a gente.
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Meu pai, qualquer coisa que a gente quisesse, ele dava um jeito.”, relata ela,
de forma emocionada.

Além disso, o pai realizava toda a parte burocrdtica da rotina da casa, desde
fazer as compras do més até controlar datas de pagamento de contas e monitorar
remédios de uso continuo da esposa. Como o pai de Carla era o principal pro-
vedor financeiro da casa, seu falecimento também trouxe mudancas na renda da
familia. “Meu pai me dava minhas coisas, tudo que eu pedia, ele me dava. Agora,
eu nio tenho mais isso.” No processo terapéutico, Carla percebeu que a fami-
lia precisaria reorganizar alguns papéis e assumir novas responsabilidades. “Ele
sempre cuidou de tudo. (...) Ele cuidou da gente em qualquer canto que a gente
tivesse. E ai a gente teve que aprender a se cuidar agora. (...) Af a gente comegou
ao0s poucos, ¢, dividindo mesmo fungées.” As falas evidenciaram que fez parte de
seu processo de elaboragao de luto a reorganizagio da dinimica familiar.

No inicio dos atendimentos, Carla relatava a necessidade de compre-
ender que o pai realmente morreu, parar de lembrar dele apenas com tristeza
para lembrar com carinho, recordando os momentos bons. Na terceira sessao,
ela relatou que tinha sonhos constantes com o pai, que representavam como
ela gostaria de estar convivendo com ele em seu cotidiano. Ela acrescenta: “Sé
que eu nao consigo sonhar, de jeito nenhum, como se ele estivesse morto. Eu sé
sonho como se ele tivesse vivo (...) Quando eu acordo, tudo nio passou de uma
ilusdao.” A angustia e frustragio que Carla sentia ao se deparar com a realidade,
ao acordar de seus sonhos, é demonstrada em sua frase: “As vezes, eu preferia
nao sonhar.” No processo terapéutico, ela teve a oportunidade de identificar
suas necessidades internas, de compartilhar sua dificuldade de lidar com a rea-
lidade da morte do pai, de entrar em contato com memdrias junto ao pai e de
atribuir significados aos sonhos.

Carla sentia a auséncia do pai de maneira mais acentuada em momentos
significativos de convivio em familia, como nas datas comemorativas e em even-
tos importantes, nos quais pensava: “Faltou ele aqui. (...) Nao tem como nao
lembrar dele. (...) Tenho muita lembranga dele 14.” As narrativas denotavam que
determinados lugares e datas instigavam muitas memorias afetivas do pai. Para
McLaren (1998), a dor do luto pode se tornar mais intensa em momentos espe-
cificos que evoquem o que foi e o que poderia ter sido. Na primeira sessao, por
exemplo, Carla relatou que nio conseguiu participar de sua ceriménia de colagao
de grau, pois a morte do pai era muito recente e a formatura das filhas era um
sonho para ele. O relato evidenciou que a conclusio da graduagio estava também
relacionada as expectativas do pai, o que tornou dificil participar do evento na
auséncia dele. O fato de Carla nio ir & formatura pode ser também uma forma de
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autorregulagio naquele momento, ao buscar evitar o ambiente que possivelmente
a mobilizaria emocionalmente.

Acrescenta-se que a vivéncia do luto de Carla relacionou-se também a
perda de planos futuros, daquilo que nio poderia ser realizado: “Ele nao foi pra
formatura, ele nio me levou pro meu primeiro emprego, que ele jd estava re-
solvendo onde seria. Af eu fico imaginando como seria, se ele se sentiria feliz,
se sentiria orgulhoso, ai que me acaba.” Esse relato na segunda sessio eviden-
ciou um sofrimento decorrente da perda de momentos significativos que nao
poderiam ser vividos com o pai, mas que foram idealizados com ele. Apés as
intervengoes, Carla chegou a elaboragio de que o pai teve muitas realizagdes:
“Lembrar que ele foi muito feliz, que ele viveu bem, que ele conquistou muita
coisa em dados momentos bons dele. Nao ficar pensando como seria se ele ti-
vesse aqui.” A simbolizagao de perdas relacionadas aos planos futuros com o pai
permitiu-lhe perceber a realidade mediante nova perspectiva e, portanto, reagir de
outra forma diante da realidade.

Ao longo do processo terapéutico, Carla compreendeu que passar por essas
datas fazia parte do seu processo de elaboragao do luto para que pudesse ressigni-
ficar a relagio mantida com o ente querido e adaptar-se a sua auséncia. Vivenciar
os primeiros momentos relevantes sem o pai foi sua maneira de compreender,
a pequenos passos, que ele realmente se foi. Carla dizia querer lidar melhor com a
perda, mas nio no sentido de esquecer ou abandonar a representagao do falecido
em sua existéncia, mas de reposicionar a dor para que nao fosse central em sua
vida. Para McLaren (1998), o objetivo do processo de luto é que o cliente possa
integrar a perda em sua vida da maneira que lhe pareca certa.

Durante os atendimentos, observou-se também pontos de mudanga em
seu autoconceito. De acordo com Rogers (1951/1992), o autoconceito pode
ser entendido como as caracteristicas que a pessoa atribui a si, que permitem
integrar novos elementos a partir de experiéncias diretas. Dessa forma, a morte
do pai surgiu como uma possibilidade de ampliagio do autoconceito de Carla,
visto que passou a atribuir novos significados ao se/f'e 2 nova existéncia sem a
presenga do ente querido. Isso pode ser observado quando ela se referiu a perda
do pai como um “divisor de dguas em sua vida’, relatando ao longo dos encon-
tros as mudangas percebidas na rotina e na estrutura familiar, mas sobretudo, na
maneira como ela se percebia como pessoa, reconstruindo sua identidade como
filha. A perda do pai implicou, portanto, uma perda de parte de si, pois ela
perdeu permanentemente a parte que expressava apenas em seu relacionamento
com ele, como diria McLaren (1998).
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Contato e expressio de emogaes: viver apesar da dor

Foi possivel perceber que, ao longo dos atendimentos, as emogoes de Carla
foram vivenciadas e expressas de maneiras distintas. Nas primeiras sessoes, Carla
tentava bloquear as emog¢oes que emergiram a partir da perda do pai e relata-
va que ndo conseguia falar sobre essa vivéncia sem chorar, sentindo-se triste na
maior parte do tempo. Nesse periodo, revelou ter comegado um novo trabalho:
“Eu tento ficar ocupada o méximo possivel para nio ficar pensando.” Carla uti-
lizava o trabalho como estratégia de distracdo da dor da perda e afastamento da
realidade da morte: “Eu nio consigo ser como eu era antes. Ai, o que ¢ que eu
fago? Eu tento trabalhar pra eu me ocupar, pra eu nao ficar pensando, eu tento
fazer outras coisas.” Trata-se de um mecanismo de autorregulagio para tentar di-
minuir a tensdo provocada pela perda, buscando evitar o contato direto com seus
pensamentos e sentimentos relacionados a perda.

Na primeira sessao, Carla relatou ter dificuldades em falar sobre o que
sentia em relagdo ao luto, sobretudo com pessoas mais proximas, pois teme causar
ainda mais tristeza 3 mie ¢ a irma. Ela entendia que nio expressar suas emogoes
era uma maneira de protegé-las, de ser forte por elas. McLaren (1998) observou,
em seu trabalho com enlutados, que muitos deles tinham dificuldade em expres-
sar suas emogoes relacionadas & perda com outros familiares. Os familiares podem
querer proteger um ao Outro, ou estar muito imersos em seu préprio processo,
de modo que a comunica¢io familiar sofre grandes mudangas. Nesse sentido,
o terapeuta atua como testemunha imparcial do luto (McLaren, 1998), pois é
alguém externo a situagdo, que nao compartilha da mesma dor da perda. Assim,
¢ importante notar o movimento de Carla que, mesmo com suas dificuldades em
expressar o que sentia, decidiu iniciar o processo terapéutico e falar sobre suas
emogodes na terapia.

Ainda na primeira sessao, Carla abordou as emogées que surgiram logo
ap6s a morte do pai. Ela relatou ter ficado em estado de choque e desespero,
enquanto pensava: “Meu Deus, o que é que eu vou fazer da minha vida agora?”
Complementou, bastante emocionada: “Fico triste. E como se nio fosse superar
nunca, como se todo dia fosse ficar revivendo aquilo, horrivel, uma sensagio
ruim.” Sobre o luto, afirmou: “Parece que a gente entra num buraco e nunca vai
sair.” Em determinado momento, disse se sentir tranquila, mas se revelava visi-
velmente mobilizada e denotava dificuldade de lidar com as emocées imediatas.
Para Rogers (1951/1992), os individuos podem agir com cautela quando estao
diante de algo desconhecido e que nio pode ser simbolizado com exatiddo. A
morte do pai, enquanto fendmeno inesperado, lancou Carla no desconhecido,
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numa existéncia sem a presenca dele, o que gerou incredulidade e sensacio de
sofrimento insuportével e infinddvel.

Carla relatou também que costumava pensar sobre a perda e chorar sozi-
nha, e compartilhava pontualmente com outras pessoas apenas quando a emogao
imediata tinha passado. Geralmente, falava sobre a morte do pai somente com
o namorado; no entanto, isso nio ocorria com tanta frequéncia: “Vou juntando
e falo depois.” Carla percebeu que geralmente compartilhava algo quando estava
em seu limite. Na segunda sessdo, ap6s intervengoes, ela percebeu que quando
conseguia entrar em contato com suas emogoes, sentia uma espécie de alivio:
“E como se eu precisasse sentir aquilo naquele momento, pra nio passar o resto
do dia, tipo, com aquele negdcio preso, sabe?”

Carla também demonstrou sentimento de culpa por nao ter passa-
do mais tempo com seu pai. Ela relatou uma viagem em familia em que nio
esteve com ele na semana anterior A sua morte, apesar de ter recebido uma li-
gacio do pai convidando-a: “Ele falou: Vem pra cd! Ficou me chamando, me
chamando e eu nao fui.” Na quarta sessio, Carla trouxe novamente o relato do
convite negado, chegando a nomear o sentimento e a lancar novos significados
a experiéncia: “Eu ndo tinha como saber que ele ia morrer, sendo eu teria ido.”
O contexto terapéutico permitiu que ela entrasse em contato e ressignificasse seu
sentimento de culpa.

No inicio do processo de luto, Carla mostrou-se incomodada com a osci-
lagio de seus estados emocionais: “Tem dia que ¢ bom, tem dia que ndo é bom,
tem dia que é péssimo”, e se questionava se algum dia teria estabilidade nova-
mente. Sobre isso, McLaren (1998) ressalta que a dor do luto pode diminuir em
intensidade ou por um certo periodo, mas que nunca some completamente; pode
variar em alguns momentos. Carla afirmou que nos dias em que se sentia feliz,
era como se estivesse conformada com a perda, de modo que a maneira como se
sente em relacdo ao pai no dia a dia parece definir sua percepgao de felicidade
naquele dia.

Na segunda sessdo, a narrativa de Carla sugeriu que seu choro era perce-
bido como uma medida da intensidade de seu luto: “Tem dias que sinto mais
saudade, mas eu nao choro e fico mais tranquila e tal, mas tem dias que eu choro,
choro, choro e choro.” O processo terapéutico possibilitou maior compreensao
de si e da situagdo vivenciada. O relato de Carla corrobora a teoria do processo
dual do luto, uma vez que compreende as reagdes emocionais de modo pendular
e dindmico, no qual o enlutado pode estar mais orientado para a dor da perda
em certo periodo e mais envolvido em outros projetos de vida em determinados
momentos, com necessidades de restauracao (Stroebe & Schut, 1999). No caso
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de Carla, ela narrou uma intensidade de emogées maior no inicio do luto, que
foi diminuindo no decorrer do tempo, ¢ destacou que, em momentos especificos,
percebeu uma oscilagao.

Na segunda sessdo, Carla narrou que seu pai sempre foi presente, protetor
e amoroso, o que fez com que se sentisse sozinha em alguns momentos apds a
perda: “E como se eu tivesse perdido aquela pessoa que eu sei que posso fazer
qualquer coisa e ele vai chegar e me defender a qualquer custo. Como se eu tives-
se sozinha, as vezes.” De acordo com Larson (2013), hd vdrias razdes pelas quais
os enlutados se sentem dolorosamente sozinhos: geralmente, estao de luto por
alguém que era sua fonte de apoio em momentos dificeis; o suporte social tende
a diminuir com o tempo; a revelacio de angustia relacionada 2 morte ¢ desenco-
rajada na sociedade; e a perda ¢ traumdtica diante de um mundo que nio parece
mais seguro. No caso de Carla, o pai representava seu principal apoio emocional
e morreu num cendrio traumdtico de pandemia. Assim, a sensagio de solidao
que emergiu no processo de luto fez com que Carla sentisse a necessidade de re-
pensar sua prépria imagem e sua relagio com os outros. No quarto encontro, ela
afirmou: “Eu amadureci mais. Eu ndo era de ter esse espago com a familia, passar
muito tempo. Era mais de amizades.”

Na terceira sessio, Carla falou sobre como tinha medo de ser julgada mo-
ralmente pelas pessoas ao seu redor por nio conseguir fazer visitas ao cemitério
onde o pai estd enterrado. Nesse momento do processo, ela se questionava se
estaria sendo uma boa filha ou nio, por nio conseguir fazer os mesmos rituais
feitos por outras pessoas, fazendo comparagbes com sua mie e irma mais nova.
No entanto, nos dltimos atendimentos, Carla reconheceu que a vivéncia do luto
é singular e que as pessoas reagem de formas e em tempos diferentes. Para Haugh
(2012), numa perspectiva centrada na pessoa, nao existe um modo certo ou pa-
dronizado de se viver o luto, de modo que as diferentes reacoes que emergem sio
vélidas e fazem parte do processo de autorregulacio do individuo.

Na quarta sessao, Carla informou que foi ao cemitério visitar o pai com a
mie e a irma. Lembra como foi doloroso lidar com a situacio e reconheceu seus
limites: “Eu acho que eu nao estou preparada ainda pra isso, pra ficar visitando,
sabe?” Para ela, as idas ao cemitério representavam a realidade concreta da morte.
Apesar da anggstia que sentiu no cemitério, entendeu que foi mais um passo para
ajudar a lidar com a realidade da perda. Na ocasiao, Carla compartilhou como
estava se sentindo naquele momento do atendimento psicolégico: “Como se eu
tivesse umas lacunas em aberto e eu tivesse comecando a entender, estd me aju-
dando bastante (...) colocando os pinguinhos nos ‘is’.”
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Dessa forma, no decorrer do processo terapéutico, Carla modifica sua
forma de contato com as emogoes vivenciadas no luto, além de atribuir novos
significados a perda e & sua maneira prépria de lidar com as situagdes relacionadas
a morte do ente querido. No inicio dos encontros, a dor da perda ocupava um
lugar central em sua existéncia, mas na quinta sessao falou sobre como estava
conseguindo se sentir, pela primeira vez, mais tranquila ao pensar no pai:
“Eu nio fiquei com aquela tristeza, chorando, nio. Senti, lembrei dele, fiquei com
saudade, como eu acho que tinha que ser, sabe?” Carla atribuiu essa mudanca de
sentimento a uma maior tomada de consciéncia da morte do pai: “Nao tem mais
jeito.” No sexto encontro, Carla relatou: “E como se a dor tivesse ali, e eu tentasse
viver ao redor dela, mas nao em fungio dela. Tem momentos que, dbvio, vou ficar
mais triste. Mas ¢ isso que estou tentando. Seguir, mesmo com esse fato.”

Um dos momentos em que Carla se sentiu mais triste foi no Natal sem
a presenca do pai. Na tltima sessio, ela falou sobre a tristeza e o sentimento
de falta que sentiu no dia, denotando que o luto nio é um processo linear e
previsivel. Ainda que datas significativas desencadeassem lembrangas, Carla des-
tacou que a memoria afetiva poderia surgir a qualquer momento nos pequenos
detalhes do cotidiano. Num dia comum, a mae fez um almoc¢o que era um dos
pratos preferidos do pai e ela disse: “Isso me pegou muito.” Sua experiéncia de
luto evidencia que as emocoes relacionadas a perda podem emergir a qualquer
momento, tanto nas datas significativas como em situagoes que lembrem o
ente querido.

No sétimo atendimento, Carla comentou que se sentiu confortada pelo na-
morado durante a festa de Natal da familia, quando comegou a chorar por conta
da mobilizagao emocional provocada pela auséncia do pai no evento. Segundo
ela, a atitude do namorado diferenciou-se de momentos anteriores, pois ele cos-
tumava se afastar, dando espaco e tempo para que ela vivenciasse as emogoes
sozinha. No entanto, dessa vez, como Carla expressou: “Ele fez uma coisa que
eu gostei muito. Ele comegou a conversar comigo, ele comegou a me abracar, ele
comegou a querer que eu me sinta bem na mesma hora, entendeu?” Ela sentiu-se
validada e amparada num momento de intensa emocio. Essa atitude, sobre a qual
ela comenta “Me senti confortada”, demonstra a importincia da compreensao e
da validagio social do luto. Nesse sentido, Spence e Smale (2015) observaram,
a partir de sua experiéncia com grupos terapéuticos com enlutados numa pers-
pectiva centrada na pessoa, que a experiéncia de compreensio pode ter efeitos
importantes, fortalecendo o senso de afirmagao de que a pessoa nao estd sozinha
e que suas emogodes sao legitimas.
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Nos ultimos encontros, observou-se que Carla falou pela primeira vez
sobre conflitos com as irmas e o namorado, o que revelou que a dor da perda
passou a ocupar um lugar menos central em sua vida e, consequentemente,
menos tempo da sessao. Ela disse também que estava experimentando senti-
mentos mais tranquilos e menos intensos em relagiao & morte do pai. Segundo
Rogers (1951/1992), hd dois grandes grupos de emogées: os sentimentos de-
sagraddveis e/ou exaltados, relacionados ao esfor¢o de busca do organismo; e
as emocoes calmas e/ou satisfeitas, referentes a satisfacio das necessidades. A
elaboragio de luto de Carla revela que ambos os grupos de emogoes passaram
a ser percebidos, aceitos e validados por ela, o que demonstra uma abertura ex-
pressiva cada vez maior no decorrer do processo terapéutico, da forma que fazia
sentido para ela. Esse papel adaptativo das emogoes e a tomada de consciéncia
das reagoes internas favoreceram o processo de valorizagio organismica que
orientou ao crescimento. A nog¢io de que a experiéncia da dor da perda pode
trazer mudancas e amadurecimento é amplamente aceita na perspectiva da ACP

(Larson, 2013).

Discussao

A andlise do caso de Carla permite compreender alguns de seus modos de
funcionamento do se/fem relagdo a personalidade e possibilita o entendimento da
simbolizacio das perdas no processo terapéutico. Aqui, a experiéncia de luto nao
se refere apenas a morte do ente querido, mas as perdas simbélicas e rupturas que
repercutem na existéncia da enlutada. E importante mencionar que uma perda
significativa pode desencadear uma desorganizagio do self, e nao necessariamente
um processo de desestruturagio que teria a indicagdo de uma psicoterapia de
longa duracio.

Ainda que Carla nio tenha realizado uma psicoterapia durante esta pes-
quisa, foi possivel perceber ao final do aconselhamento psicoldgico uma maior
abertura a experiéncia, novas formas de lidar com as emogdes, ampliacio per-
ceptiva, reorganizacio do self, reorganizacio do se/f-em-relacionamento e alguns
momentos dinidmicos durante a elaboragao do luto. Nesse sentido, serd apre-
sentada uma representagdo diagramdtica (Figura 1) que abrange as principais
deformagées e negacdes das experiéncias, bem como as simbolizagdes acuradas
relacionadas a elaboragao de luto de Carla. Destaca-se que a descri¢io de cada
letra do caso analisado apresenta a significagao pessoal da cliente, e nio necessa-
riamente sua fala literal.
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Figura 1 — A personalidade total

Notas: Area | conceito de self e self-em-relacionamento correspondentes ou compativeis com as evidéncias confirmadas
pela experiéncia; Area II: introjec@es do contexto sociofamiliar e cultural percebidas como parte da experiéncia da pessoa,
mas cuja simbolizagdo foi distorcida; Area Ill: experiéncias negadas a consciéncia, por serem contraditdrias a estrutura do
self; Letras: elementos da experiéncia relacionados a cada contetido.

Fonte: Adaptagdo de Rogers (1951/1992)

De acordo com Rogers (1951/1992), a Personalidade Total é represen-
tada pelo diagrama em sua totalidade e indica uma personalidade em estado de
tensdo psicoldgica. J4 a Experiéncia é representada por um circulo que significa
aquilo que ¢ experimentado de modo sensorial e visceral, e ¢ fluido e mutdvel.
A Estrutura do self, por sua vez, é o outro circulo, que apresenta os padrées
perceptuais das caracteristicas de si e dos relacionamentos da pessoa, incluin-
do os valores conexos. Na drea I, o conceito de self e o self-em-relacionamento
correspondem ou sio coesos com as evidéncias confirmadas pela experiéncia.
Na drea II, observam-se as introjegoes de valia do contexto sociofamiliar e cultural
que foram percebidas como parte da experiéncia da pessoa, mas que, na verdade,
tiveram sua simbolizacio distorcida. Na drea II1, localizam-se as experiéncias que
sao negadas a consciéncia, por serem contraditdrias a estrutura do self.

No caso de Carla, os primeiros atendimentos revelaram que ela atribuia a si
mesma a caracteristica de pessoa forte. Ela também considerava o pai uma pessoa
forte, pois passou por muitas dificuldades financeiras e de saide, mas Carla s6 o
viu chorar uma vez. Ela parecia valorizar essa caracteristica e considerava que pre-
cisava ser forte para apoiar a familia nesse momento de luto. Ao analisar melhor
o autoconceito de ser uma pessoa forte, pode-se identificar os elementos da ex-
periéncia relacionados a esse contetido especifico, conforme exemplificado nas
letras e nimeros a seguir. Na drea II, Carla afirmava que: (a) A pessoa forte nao
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chora; e (b) A pessoa forte ndo compartilha sua dor/perda. Possivelmente, foram
conceitos introjetados, com valores associados, que Carla assimilou do ambiente
social ou familiar e passou a perceber como se fossem uma experiéncia sensorial
direta. A simbolizagdo consciente seria: “As pessoas esperam que eu reaja ao luto
de determinada forma para me reconhecer como alguém forte.” Porém, a simbo-
lizagao distorcida foi: “Sou uma pessoa forte e nio devo chorar ou compartilhar
o que sinto.” Nesse caso, o motivo da distor¢ao parece ser a tentativa de atender
as necessidades externas para ser valorizada como alguém forte, da mesma forma
que aprendeu na familia a admirar o pai devido 4 imagem de homem forte que
nio expressa ou compartilha suas emogées. Essa noc¢ao do que ¢ ser forte foi
experimentada algumas vezes e foi assimilada & estrutura do self por ser coerente
com ela.

Pode-se citar como exemplo da 4rea III: (i) Experiéncia ocasional de de-
sejar chorar e compartilhar, mas tenta bloquear as emog¢oes. Observou-se, nos
atendimentos iniciais, que Carla negava a consciéncia suas necessidades internas
de entrar em contato com as emogdes e dividi-las com pessoas préximas, pois
seria incoerente com o autoconceito de ser forte, o que fazia com que tentasse
bloquear as emogées ou esconder-se de outras pessoas quando nio conseguia
controlar suas expressoes. Porém, a terapia permitiu que Carla experimentasse
e examinasse os elementos de sua experiéncia de forma mais acurada. Assim,
na drea I, observou-se que novas experiéncias foram admitidas & consciéncia e
possibilitaram a reorganizacio do eu: (c) Experimentei momentos em que nao
compartilhei minha dor/perda e me senti muito sozinha; (d) Experimentei si-
tuaghes em que as pessoas nem sempre estavam dispostas a ouvir sobre minha
dor/perda; (e) Experimentei situagdes em que meus familiares também nao
estavam se sentindo bem para ouvir sobre minha dor/perda, pois estavam so-
frendo; (f) Entrei em contato com as minhas emogées e senti alivio, o que pode
ser necessdrio para me sentir forte; (g) Experimentei momentos de consolar
minha mae e, a0 mesmo tempo, chorar junto com ela, que foram importantes
para mim; (h) Eu me senti confortada e acolhida ao compartilhar sobre minha
perda com meu namorado.

Tais elementos evidenciam que Carla entrou em contato com o senti-
mento de solidio quando tentava bloquear sua tristeza para nio demonstrar
fraqueza. Ainda que, em alguns momentos, nao percebesse receptividade dos
familiares para compartilhar sobre sua perda, compreendia que eles poderiam
estar lidando com as mesmas dores relacionadas & morte do ente querido. Além

disso, experimentou bem-estar nos momentos de troca e sentiu-se fortalecida
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a0 entrar em contato com suas emogdes. Dessa forma, Carla passou a formular
a seguinte constatagio: “A pessoa forte permite entrar em contato com suas
emogoes e avalia suas necessidades e dos outros para decidir compartilhar ou
nao suas experiéncias de perda em determinados momentos.” Assim, percebe-
-se que Carla passou a avaliar suas experiéncias de acordo com a satisfacdo que
traz, e ndo conforme as perspectivas dos outros. Ressalta-se que esse processo
de integragio, as vezes, pode ser doloroso e vacilante, pois aceitar as préprias
evidéncias sensoriais e manter a avaliagio centrada em si podem gerar incerteza
quanto aos valores (Rogers, 1951/1992).

Outra caracteristica que Carla atribuia a si mesma e que trazia implicagoes
diretas ao luto ¢ o autoconceito de filha ruim. Seus questionamentos sobre seu
comportamento de ndo ir ao cemitério para visitar o pai, as comparagdes que
fazia com outros familiares que frequentavam o cemitério (“Elas lidam com o
luto melhor do que eu.”) e a preocupagio com os julgamentos externos (“Devem
achar que ndo tenho consideracio pelo meu pai por nao ir visité-lo no cemité-
rio.”) faziam com que ela se considerasse uma filha ruim, se sentisse culpada ou
até inadequada para lidar com sua perda. Além disso, no periodo que antecedeu
a morte do pai, Carla foi convidada por ele para participar de viagens em familia,
mas nao pdde ir. As tias de Carla comentavam que ela deveria ter viajado com o
pai, o que desencadeou ainda mais culpa e arrependimento.

Nesse sentido, observa-se que Carla apresentou as seguintes distor¢oes da
experiéncia na drea II: (a) Pessoas enlutadas visitam entes queridos no cemitério
para demonstrar considera¢ao; (b) Deveria ter convivido mais com meu pai no pe-
riodo que antecedeu sua morte. Durante a terapia, Carla conseguiu compreender
melhor suas significa¢des pessoais relacionadas as dificuldades de ir ao cemitério e
ampliou seu entendimento sobre o que seria uma boa filha. Ela percebeu que nao
poderia prever a morte do pai para garantir sua participagio na viagem, porém
ainda apresentou um sentimento de culpa nos ultimos atendimentos. Isso cor-
robora a afirmagio de Rogers (1951/1992) de que a terapia nunca atinge uma
congruéncia completa entre self e experiéncia, pois é improvivel eliminar todas as
introjegdes e explorar todas as experiéncias negadas. No entanto, ¢ plausivel que
Carla pudesse simbolizar melhor seu sentimento de culpa, visto que ainda gerava
tensdo potencial.

Na drea III, Carla nio conseguia se reconhecer como uma boa filha e rejei-
tava as evidéncias que contradiziam esse constructo pessoal no inicio do processo
terapéutico. Assim, ela ndo conseguia admitir & consciéncia o seguinte elemento

da experiéncia: (i) Sou uma boa filha, pois tinhamos uma proximidade afetiva,
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cuidava dele e demonstrava meu amor por ele. No decorrer das sessoes, elementos
anteriormente incoerentes com o self puderam ser integrados a estrutura do self,
uma vez que esta se ampliou para inclui-los.

Durante a terapia, observaram-se os seguintes elementos na 4rea I do dia-
grama (Figura 1): (c) Experimentei momentos em que nio me senti preparada
para ir ao cemitério e respeitei o meu tempo; (d) Quando finalmente fui ao cemi-
tério, senti muita angustia, pois tomei mais consciéncia da morte dele; (e) Percebi
que ndo sou necessariamente uma filha ruim, pois minha dificuldade de ir ao
cemitério referia-se a ter que me deparar com a concretude da morte; (f) Percebi
que ter ido ao cemitério foi um passo importante para aceitar a morte do meu pai;
(g) Experimentei a tristeza da minha forma, pois cada enlutado expressa sua dor
de forma singular; (h) Ainda experimento um sentimento de culpa por nio ter
convivido mais com meu pai no periodo que antecedeu sua morte, mas percebo
que nio tinha como prever isso.

A integracio dos novos elementos experienciais diminuiu a tensao, a vul-
nerabilidade e as atitudes defensivas de Carla. No final do processo, ela relatou
que conseguia sentir, pela primeira vez, uma sensagao de paz e tranquilidade apés
a morte do pai, pois a tristeza ndo era mais tio profunda. Observou-se que Carla
diminuiu a autoexigéncia, compreendeu suas dificuldades de lidar com a perda,
tomou mais consciéncia sobre a realidade da morte do pai e aceitou seu modo
tnico de expressar o luto.

Torna-se digno de men¢io outro autoconceito de Carla que pdde ser re-
visto durante a terapia. Ela se concebia como incapaz de superar a perda do pai,
o que denotava certa rigidez perceptual. Na 4rea II, observava-se: (a) Nunca irei
superar a morte do meu pai; (b) Nao consigo imaginar minha vida sem meu
pai. Tais concep¢oes obscureciam o reconhecimento préprio de seus recursos in-
ternos de enfrentamento e suas potencialidades para lidar com a perda. Além
disso, Carla buscava manter uma rotina idéntica a do periodo em que o pai ainda
era vivo. Logo, na drea III, observou-se o seguinte elemento de experiéncia: (i)
Gostaria de manter os pertences do pai de forma intocada e manter a mesma
rotina como se meu pai estivesse presente. Nesse caso, esses comportamentos
tiveram uma fungao inicial de contribuir para a adaptacio a nova rotina sem a
presenca fisica do pai.

Ao longo das sessoes, Carla teve a oportunidade de simbolizar as mudangas
de rotina e identificar seu crescimento e autodeterminagio no processo de ela-
boracio do luto. Na drea I, observaram-se as seguintes constatagdes baseadas em

suas experiéncias diretas: (c) Experimentei uma oscilagao entre dias bons e ruins
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em relacdo ao luto; (d) Experimentei situagdes que me sinto capaz de aceitar a
morte de meu pai; (¢) Consegui lidar com meu luto em datas significativas que
me lembram de meu pai; (f) Sinto falta de meu pai, mas consigo lembrar dos
bons momentos e seguir minha vida; (g) Experimento assumir novas responsabi-
lidades ap6s a morte do meu pai; (h) Consigo conviver ao redor da dor, mas nao
em funcio da dor.

Dessa forma, percebe-se que Carla admite a consciéncia a vivéncia de mo-
mentos bons e ruins e reconhece sua capacidade de lidar com a dor da perda, sem
transformar a totalidade da existéncia em sofrimento relacionado ao luto. Ao final
do processo, observou-se uma estrutura de se/f mais inclusiva, flexivel e discrimi-
nadora em relagdo a elaborac¢io do luto, com menos experiéncias distorcidas e
negadas. Ela se sentia com mais controle sobre si mesma e apta para lidar com a
nova vida sem a presenca fisica do pai, mas conseguia integrd-lo de forma simbé-
lica a sua existéncia. Ressalta-se que Carla demonstrou mais aceitagao da vivéncia
singular do luto de outros familiares e foi capaz de compreendé-los como pessoas
diferenciadas, com menor necessidade de se manter na defensiva para lidar com

as emogoes e compartilhd-las com pessoas proximas.

Consideragdes finais

O caso apresentado contribuiu para uma maior compreensio e aprofun-
damento da elaboracio do luto de uma cliente em processo terapéutico centrado
na pessoa. Observou-se que a simbolizacdo da perda do pai promoveu algumas
mudangas no autoconceito da cliente que repercutiram em vdrias dreas da exis-
téncia, como familia, trabalho e relagio amorosa. Nesse sentido, as intervengoes
possibilitaram ressignificar seu relacionamento com o pai, o qual passou a ocupar
um novo papel em sua vida. Além disso, reorganizou sua identidade como filha,
assumiu novas responsabilidades na dinAmica familiar e demonstrou tomada de
consciéncia processual quanto 2 realidade da perda.

Nos primeiros atendimentos, Carla tinha dificuldade em entrar em contato
com suas emoges no aqui-e-agora, bem como de compartilhd-las e expressé-las,
sobretudo com seus familiares. A principal estratégia de autorregulacio inicial era
manter-se ocupada para nao lidar com a dor da perda. O entendimento de que
precisava ser uma pessoa forte fazia com que ela tentasse bloquear suas emogoes
imediatas. No decorrer do processo terapéutico, Carla modificou sua forma de

lidar com as emocgaes, avaliando de forma mais acurada suas necessidades internas
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e compartilhando suas experiéncias relacionadas ao luto com mais frequéncia.
Percebeu-se que as emogoes desagraddveis se apresentaram menos intensas e ela
passou a conviver com a dor sem tornd-la central em sua existéncia. Ademais,
reconheceu que o luto é uma experiéncia singular, de modo que demonstra maior
aceitagdo sobre sua forma tnica de expressd-lo, da maneira que parece adequada
para si mesma.

Ressalta-se que a presente pesquisa apresenta algumas limitacoes, pois
a modalidade de aconselhamento psicolégico nao permitiu aprofundar outras
demandas da cliente para além do luto. Além disso, como em todas as pesqui-
sas qualitativas, ndo é possivel fazer generalizagoes para todos os casos sobre
luto, mas ¢ possivel fazer algumas generalizagdes tedricas e identificar elemen-
tos do processo terapéutico que facilitam a elabora¢io do luto no 4mbito da
ACP. Sugere-se o uso do diagrama da teoria da personalidade de Rogers como
lente para discutir casos clinicos em estudos futuros baseados na ACP. Por fim,
recomenda-se o desenvolvimento de novas pesquisas sobre o luto na perspec-
tiva da ACP para compreender as especificidades de outras experiéncias de
perda ou que utilizem outros desenhos metodoldgicos para avancar nos estudos
sobre o tema.
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