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Resumo

As questoes relativas ao suicidio permeiam nosso cotidiano,
mesmo quando, muitas vezes, preferimos ignora-las. Dados atu-
ais indicam que o suicidio tem se mostrado um problema signifi-
cativo com projecbes preocupantes. Este trabalho se caracteriza
como uma revisdo de literatura, baseado nas leituras realizadas
durante a construgdo do trabalho monogréfico de conclusdo do
Curso de Enfermagem. Visamos aprofundar nossos conhecimen-
tos relativos a este tema, além de relaciond-lo com as particula-
ridades do luto enfrentado por familiares que passam por este tipo
de situagdo. Tais informacg0es se fazem relevantes, pois pessoas
que perderam entes queridos por este tipo de morte apresentam
grandes possibilidades de desenvolverem um curso de lamenta-
¢do anormal, caracteristico do luto patoldgico. Este quadro exige
conhecimentos especificos para abordagem dos sujeitos, referen-
tes ndo s6 ao suicidio, mas também ao processo de luto. Para
tanto realizamos um estudo bibliogréfico sobre algumas informa-
¢Oes trazidas pela literatura cldssica e atual, iniciando com os
aspectos histdricos, prosseguindo com conceitos, a influéncia do
suicidio em familiares e alguns dados sobre o processo de luto.
Os conhecimentos adquiridos poderdo colaborar para uma re-es-
truturagdo das agGes da equipe de sadde, modificando a forma
com que atendem a estes individuos, otimizando o trabalho e
proporcionando uma assisténcia qualificada.
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The Relations between suicide and family: literature review
Abstract

The subjects related to suicide are daily among us, even when
we prefer to ignore them. Current data indicates that suicide has
shown itself a significant problem with preoccupying projections.
This work is characterized as a literature review, based on the
readings accomplished during the construction of the final paper for
conclusion of the nursing course. We want to improve our knowled-
ge related to this theme, besides we also want to relate it with the
particularities of the mourning faced by relatives that had been
through this type of situation. Such informations become relevant,
because people who lost dear ones on this death type present great
possibilities of developing a course of abnormal lamentation, cha-
racteristic of the pathological mourning. This picture demands spe-
cific knowledge for approach of these individuals, referring not only
to the suicide, but also to the mourning process. So, we accompli-
shed a bibliographical study on some information brought by the
classic and current literature, beginning with the historical aspects,
continuing with concepts, the influence of the suicide in relatives
and some information about the mourning process. The acquired
knowledge can collaborate for the structuring of the actions of the
health team, modifying the way they assist these people, optimizing
the work and providing a qualified assistance.
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Experiéncias que envolvem o suicidio de pessoas  Nesta perspectiva, como este tema ainda é ro-
gueridas sdo realmente marcantes, pois estdo endeado de muitos mitos, desinformacéo e preconcei-
voltas em dor e sofrimento, mas acima de tudo, ha to, se faz importante conhecer um pouco mais das
grande impacto e surpresa em relacéo a este fatoparticularidades do suicidio e de que forma este acon-
que normalmente é inesperadlvéncias pessoais  tecimento repercute nas pessoas que conviviam com
nos fizeram refletir sobre a abrangéncia deste tema, 0 Sujeito que morreu.
pois o suicidio tem se tornado cada vez mais co-
mum nos dias de hoje. Freqliientemente, pensamos
que este tipo de vivéncia esta distante de nodsa rea .7 7
dade. Contudo, os indices de suicidio trazidos por O SUICIdIO ed f0m|||(1
Meneghel et al (2004) apontam que o Rio Grande
do Sul é um Estado com alta ocorréncia deste tipo Falar sobre o suicidio é falar sobre a morte, além
de situagdo. O referido dado é confirmado por de compreender que esta temética pode ter um sig-
Mello-Santos; Bertolota/ang (2005), os quais afir nifi.cado.pr()prio pgra cada sujeito. Embora este con-
mam que a Organizacdo Mundial de Satde (OMS) ceito seja determinado por alguns como puramente

estima que em 2020 a incidéncia de suicidio alcan- 1151010gic0, outros, especialmente agueles que bus-

cara aproximadamente 1.53 milhdes de pessoas ena@mo fim de sua propria vida, o consideram mistico

todo mundo. Este tipo de informag&o nos faz perce- ;em sua essean. dEsttes, em g(;anflel par.te, szfes-
. am crencas no lado transcendental, pois atribuem
ber que, em algum momento, iremos nos deparar ¢ » P

o L um significado profundo a sua finitude. Mas, antes

com um caso de suicidio de pessoa proxima. . 9 P . o
de ingressar em tais aspectos, alguns pontos histori-
Quando um sujeito provoca a propria morte, a cos sobre a morte e o suicidio serdo ressaltados,

familia geralmente € surpreendida, o que desenca-permitindo a reflexéo sobre a abrangéncia do tema.
deia uma variedade de sentimentos e reacdes até

. VI Ariés (1989), em seu classico estudo sobre a
porque vivéncias envolvendo suicidio sdo comple-

morte, analisa obras literarias da ldade Média. De

xas e de dificil compreensdo. Os fatores envolvi- ~ .
. ) . ._acordo com suas percepgdes, neste periodo, a mor-
dos, usualmente, interferem expressivamente na vida .
te era vista como uma mera passagem para um pla-

influenciando n 0 ran . S .
_dat‘s peszoas, ge cla do ZS suas.agoes.,tge 6} dﬂo celestial, na qual o individuo recebia honrosamente
Intensa dor emocional que pode ocasionar situacoes, recompensa por sua estadia nesta vida. Desta for-

coqfl!tuosas que té.m. potencial de comerometer 0_ ma, as concepc¢des relacionadas a este evento ndo
cotidiano destes sujeitos. Isto se contrap6e ao senti-5 3 mente envolviam expectativas envoltas em ale-
mento do suicida o qual, de acordo com as concep- gria yislumbrando um renascimento. Morrer era,
¢Oes de Dias (1991), idealizou a morte COMO UMA gnia6. um ato pablico, uma oportunidade de despe-

solugéo para uma variedade de eventos que, na sUjiga aos familiares e amigos, que ndo chegava de
oOtica, se mostraram insoluveis. forma inesperada, traicoeira.

Assim sendo, elaboramos esta revisao de litera-  Todavia, o referido autor relata que, a partir do

tura buscando alguns aspectos trazidos pela biblio- ggculo 12, a expansio da Igreja Catdlica sedimen-
grafia classica e atual, a fim de dar mais consistén- 1oy novas concepcdes associadas a experiéncia de
cia as informacdes cientificas e empiricas que ja morrer Instalam-se agora as imagens de juizo, nas
possuimos. Para otimizar a compreensao, iniciamos quais os seres humanos apenas passam um periodo
com algumas informagGes histéricas do suicidio, neste mundo, aguardando o julgamento final que
conceituando-o e relacionando com as particulari- ocorre suscitado por duas forcas opostas, represen-
dades do luto, além de sua relagéo com a familia. tadas pelo divino contra o satanico. Este espetaculo
Finalizamos, entdo, com consideragdes pessoais ese manifesta de forma individual, contemplando
conclusdes obtidas a partir dos conhecimentos ad-samente o moribundo, experiéncia que passa a oca-
quiridos. sionar o medo diante da morte. Isso propicia um
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apego acentuado &d, que deixa de ser um cena- de brucos, decapitados e com estacas cravadas no
rio temporario, atribuindo um significado horrendo peito ou ainda arrastados por cavalos pelas ruas da
ao seu anténimo. cidade (Palhares; Bahls, 2003).

De forma semelhante, o significado do suicidioesta A reforma crista possibilitou uma rediscusséao do
associado a diferentes percepgdes, conforme a épo-suicidio, pois trouxe um novo conceito até entao ine-
ca e contexto cultural em que se manifesta. Em cul- xistente: o purgatério. De acordo com as crencas
turas primitivas, algumas pessoas, em especial osvigentes, o ser humano, ao morema destinado a
guerreiros, eram estimuladas a provocar a propria dois locais conforme seu comportamento, o paraiso
morte, pois se acreditava em uma recompensa dis-ou o inferno. Este novo conceito, de algo mediano,
ponivel em outra vida, a qual consistia na tdo deseja-trazido pela reforma, possibilitou a criacdo de um
daimortalidade, almejada pelos seres humanos. Den-espaco no qual o individuo, mesmo apés perder a
tre as culturas que encorajavam este fato, podemosvida, teria oportunidade de mudar o destino que suas
citar osVikings, Esquimos e Chineses, os quais con- aces finais haviam determinado. Para manter a
sideravam que sofrer uma morte violenta assegura-coeréncia, as concepcdes sobre o suicidio néo fo-
va um lugar no paraiso. Desta forma, sacrificavam-se ram alteradas pela igreja, a qual continuou a conce-
alguns anos nesta vida para gozar de satisfacéo eterpé-lo como um pecado hediondo. No entanto, se a
na em outros mundos (Cassorla, 1985). pessoa que cometeu o referido ato manteve-se fiel

Os gregos e romanos, por sua vez, néo encora-20S principios religiosos durante a vida, ha uma pos-
javam o suicidio, mas consideravam que este pOO|e_sibilidade de espiar seus pecados no purgatorio. Desta

ria ser justificado por sofrimento, condi¢es de vida forme}, 0 SU'C'd'? teria sido provocado por uma pos-
desonrosa ou por doenca insuportavel. Em Roma, S€SSa0 demoniaca ou talvez pela possibilidade da

se uma pessoa convencesse o Senado de que syqucura, minimizando assim a responsabilidade do
vida merecia um fim, este Ihe proporcionava o ve- sujeito que retirou a propria vida. De posse destes
neno para execucdo do ato. Este fato esta relacio-N0V0s valores, a partir do século 18, a igreja passou
nado as concepcdes de que o fim da vida deveria@ realizar um inquérito nos casos de suicidio. Caso a
ser regido com a mesma honra que a haviam des-P€ssoa fosse considerada culpada, ou seja, estives-

frutado, portanto uma vida nobre clamava por um Se€ ltcida ao cometer o suicidio, o Estado se apropria-
fim nobre (Palhares; Bahls, 2003). va de seus bens. Se o veredicto final fosse inocente,

a igreja reconhecia que o ato havia sido provocado

%Crlstlanlsmo:de?m seusoylanm(?[rdlos, tzmbgm nao por debilidade mental, absolvendo o sujeito da con-
condenava o suicldio, quando este era advindo Comodena(;éo eterna e restituindo os bens deste aos fa-

forma de ma'rtlrlo. Neste ,cor.1texto, era licito uma miliares (Palhares: Bahls, 2003).

pessoa ocasionar sua prépria morte, no momento

em que isto significasse manter-se firme aos princi- ~ Embora cada cultura tivesse uma terminologia
pios da fé cristd. Somente no século 4, SAgts- especifica para denominar o suicidio, seu conceito
tinho alterou estes conceitos, baseando-se no mansS€ manteve estatico durante as Eras, estando basi-
damento “ndo mataras”. Segundo seu entendimen-camente relacionado a morte de si mesmo. Esta
to, o suicida atenta contra a vida, a qual é uma dadi- afirmacéo pode ser exemplificada com a defini¢ao
va de Deus, portanto nenhum ser humano é digno de Durkheim (1982, p. 14) que, em seu classico es-
de tira-la.A partir destes conhecimentos, em 533 tudo sociolégico sobre o tema, realizado em 1887, o
d.C., aIgreja Catolica proibiu homenagens flinebres concebe como “toda morte que resulte mediata ou
a suicidas, baseando-se na assertiva de que o suiciimediatamente de um ato positivo ou negativo, leva-
dio era um pecado contra Deus e um crime contra do a cabo pela propria vitima”. Kaplan; Sadock;
os poderes seculares. Os corpos de pessoas qué&rebb (2003a), olhando para o contexto atual, con-
cometiam tal ato eram tratados de forma assom- tribuem conceituando o suicidio como uma morte
brosa, com praticaspecificas a cada sociedade, intencianal e auto-infligida, ndo sendo um ato alea-
sendo, por exemplo, enterrados em encruzilhadas,tério ou sem finalidade.
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Na perspectiva conceitual de Feijo (1998), o sui- por sentimentos de angustia tdo intensos que sao
cidio possui conotagdo semelhante, sendo classifi- indescritiveis em termos de vocabulario, associados
cado como a morte obtida por meio de ac¢des letais a outras sensacdes tdo pouco desejaveis, como medo,
provocadas por um individuo sobre ele mesmo. No tristeza e melancolia imensuravéisrisdo da vida
entanto, é explicitada a existéncia de uma diferenca € entdo corrompida, emergindo pensamentos de que
entre este e a tentativa de suicidio, sendo esta Ulti-mais nada vale a pena. Neste interim, a morte pas-
ma denomina por este autor de parasuicidio. Con- sa a ser desejada, pois propicia alivio ao sofrimento
forme seu entendimento, na primeira, o sujeito tem até entéo instalado. Portanto, € percebida como algo
a intencdo de chegar a morte, enquanto na segundabenéfico, distante da imagem insidiosa criada pela
a intengdo é mobilizar a atenc¢éo dos ouffoda- cultura em que estamos inseridos. E vista como uma
via, realizar este tipo de afirmacéo pode ser duvido- amiga, que lhe proporciona o alivio do sofrimento,
S0, pois nenhum observador externo pode afirmar carregando o individuo a um local onde a paz é ab-
com seguranca as intencdes reais de morte ou desoluta.
necessidade de atenc¢do atribuidas a um determina-

T As pessoas mais propensas a desenvolver este
do caso de suicidio.

tipo de pensamento s&o aquelas que manifestam cons-

Os conhecimentos adquiridos até entdo nos fa- tantes distlrbios emocionais, apresentando também
zem pensar no que leva uma pessoa a se,matardificuldade continua de adaptacédo social, pois se sen-
especialmente em nossa sociedade atual em quaem estranhas aqueles que as cercam. Por conse-
ainda encontramos resquicios dos percalcos histori- guinte, podemos concluir que sua suscetibilidade ao
cos, procurando eleger assim possiveis fatores cau-suicidio € aumentada, o que demanda atencéo espe-
sadores. No entanto, Cassorla (1991, p. 20) colocacial para identificacéo e possivel intervencéo nos ca-
qgue ndo ha uma razéo especifica para o suicidio, sos mencionados (Angerami-Camon, 1997).

como pode ser percebido no trecho a seguir: . .
P P 9 Observando os aspectos até entdo comentados,

N&o existe causa para o suicidio. Trata-se de um podemos perceber o impacto que o suicidio traz
evento que ocorre como culminéncia de uma série aqueles que estdo ao seu rednalisando seu con-
de fatores que vao se acumulando na biografia do texg histérico e a variedade de significados a que
individuo, em que entram em jogo desde fatores (o, o 0in  Os familiares, neste tipo de situacao,
constitucionais até fatores ambientais, culturais, . .
biolégicos, psicoldgicos, etc. O que se chama “cau- passam a sofrer de forma mais intensa, pois pos-
sa” é geralmente o elo final desta cadeia. suiam um contato mais aberto com o sujeito que
morreu, nhdo desfrutando do alivio que a morte pro-
Como podemos perceheeste ato esta relacio- porcionou ao seu ente queridmgerami-Camon
nado a uma variedade de fatores que leva o indivi- (1997, p. 37) contribui na exposicéo de que todos
duo a tomada da decis&o como fato conciietis. os que mantinham contato com a vitima s&o afeta-

fatores, devido a sua amplitude, sao impossiveis de g pelo suicidio, como podemos observar no texto
serem estudados em sua totalidade. No senso co-que se segue:

mum, o fator desencadeador é tido como a causa da

morte, todavia, em sua esséncia, ele deve ser consi- O suicidio € um fendbmeno que ao se manifestar
derado como o fim de um processo que vinha sendo ndo atinge apenas a vitima, mas seus familiares e

construido ao longo de um periodo consideravel. amigos proximos. Ou seja, sua ocorréncia atinge a
todos que direta ou indiretamente convivem com

Relembrando que ndo ha uma causa especifica avitimaA culpa originaria é infindavel e seus con-
para o suicidio, os conhecimentos do autor supraci- tornos, imprevisiveis. No entanto, o suicidio as-
tado seréo utilizados para descrederforma sin- sim como outras manifestacGes de fenomenos

L. . . - .. sociais — a loucura, 0s assassinatos, crimes sociais
tética, como se da o inicio da ideacao suicida. De . ~ i
doencas contagiosas e outros — ndo mobilizam as

forma QefaL 0 sujeito busc,a.fuglr,de uma condicao sociedades contemporaneas no sentido de com-
de sofrimento que, na sua 6tica, € classificada como baté-los, cujas ocorréncias questionam diretamen-

insuportavel. Suaxisténcia passa a ser permeada te a propria estrutura social.
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Este autor resdta dois pontos importantes re- precisam estar necessariamente presentes, pois o
sultantes de uma morte por suicidio, os quais mere-fator relevante a um convivio familiar é o desejo
cem mais algumas consideracdes. Primeiramente,de relacionamento constante. Este fato, por sua
evidenciamos que a sociedade atual ndo procuravez, pressupde o estabelecimento de vinculo entre
impedir o suicidio, pois sua existéncia confronta a os individuos, o qual torna a morte de familiar difi-
estrutura vigente, preferindo esconder sua existén- cil de suportarpois traz a idéia de separacAo.
cia. Por outro lado, podemos perceber que aquelessituacdo comentada contrapde-se a intencdo de
que viviam proximos ao suicida manifestam um sig- integracdo existente na formacédo das relacdes
nificativo sentimento de culpa, que néo deve ser ig- familiares, fragmentando aquela unidade a que ha-
norado. viam se proposto.

A conduta do descaso € comumente adotada, pois  Uma vez que um sujeito se depara com a morte
aopcdo de fechar os olhos para as evidéncias € maigie um ente querido, se inicia o desenvolvimento do
comoda, possibilitando a fuga da realidade. Desta |uto, definido por Kaplan; Sadock; Grebb (2003b)
maneira, os fatos séo direcionados a algo mais con-como um processo pelo qual um individuo resolve a
veniente, mantendo a falsa idéia de que as relagGesristeza originada pela morte de um ser estimado.
sociais s&o controlaveis e segufascomportamen-  Quando ele ocorre sem complicagdes, inicialmente
to contribui para a manutencgao do estigma associa-se manifesta com um estado de choque, o qual é
do a morte, que impede a alteragéo do quadro atual,expresso por um sentimento de torpor ou atordoa-
no qual se evita trabalhar temas dificeis. mento, caracteristicas que se manifestam por um

Kovacs (1992) enfatiza que a culpa é inerente a curto periodo de tempo. Em seguida, observamos a
morte e se manifesta deste a mais tenra idade, quan@Pari¢ao do sofrimento e desespero, principalmente
do a crianca comeca a revelar seus sentimentos€ntre as mulheres. Manifestagdes fisicas podem
destrutivos associados a esta situagdo, compreen-£star associadas a expressdo da dor que sentem,
dendo que ela é irreversivel. Em outras palavras, asCOMO por exemplo, astenia, inapeténcia e dificulda-
pessoas, desde pequenas, temem que a morte sej‘ées para se concentrdalar ou respirarSonhos
efeito de sua conduta negativa ligada ao sujeito que COM & pessoa falecida e auto-recriminagdes ocor-
morreu, sentindo-se de alguma forma responsaveisfém com relativa freqtiéncia, com pensamentos cen-
pelo ocorrido. Por esses motivos, a exposicéo ver- rados em pequenas omissoes. Os mesmos autores
bal dos sentimentos é fundamental para o desenvol-afirmam que a literatura especifica aborda diversos
vimento do processo de luto, o qual consiste na ela- €Stagios para a recuperacéo da perda, os quais tém
boracao dos elementos relacionados a perda vivida.duragéo variavel, mas que, tradicionalmente, se es-
Nesse sentido, levando em consideracdo a formatendem por um ou dois anos. No final deste longo
que o tema é exposto pelos autores acima, podemodrocesso, a pessoa reconhece que a vida continua-
perceber a relevancia de se conhecer a maneira quéd, estabelecendo diferentes objetivos que exigem
os familiares lidam com situacdes especiais de mor- Novas adaptacoes.

tes traumaticas, pois contribuem para internalizacdo  |nfelizmente, algumas pessoas podem seguir um
€ organiza}géo ~das memorias e lembrancas destacyrso de lamentagdo anormal, assumindo caracte-
dolorosa situacao. risticas patoldgicas. Ha possibilidade deste quadro

Todavia,diante da complexidade das inteta- se manifestar de diversas formas, desde a tristeza
¢oes atuais, pode se tornar dificil restringir o campo ausente até aquela excessivamente intensa e pro-
familiar a que nos referimos. Por isso, nos apropria- longada, chegando a apreseritaiusive, sintomas
mos do conhecimento @édthoff (2002), definindo  psicoticosAs pessoas que sofrem uma perda stbi-
familia como uma unido de pessoas, realizada for- ta, por circunstancias terriveis e traumaticas, como
malmente ou n&o, cujo maior interesse é conviver no caso de um suicidio, ttm maior risco de desen-
juntos. Esta afirmacdo denota que, para que exis-volver uma reagéo patologica ao luto (Kaplan; Sa-
tam lagos faniliares, ligacdes consanglineas ndo dock; Grebb, 2003b).
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Na mesma perspectiva, Ghisolfi, Broildguiar Considerag()es Fiﬂ(]iS
(2001) apontam que as complicacBes mais freqlien-
tes do luto s&o depressédo marmanifestacdes de _ o .
sintomas psicéticos, abuso de substancias e a for- Refletir sobre o suicidio, o luto e a familia nos
macao da propria ideagdo suicida. De posse destaf@z pensar como estes trés fatores estéo altamente
informac&o, salientamos que a intervencéo de en- relacionados. Nem sempre damos a devida impor-
fermagem frente a sujeitos que perderam familia- tancia ao sujeito que passa pelo sofrimento de per-
res por suicidio tem de ser especifica, pois seu pe-der um ente-querido pela morte auto-provocada, nos
sar esta associado a acontecimentos que exigemornando coniventes com a falsa idéia de que a ne-
conhecimentos sobre o luto e o suicidio. gacdo ou mesmo o descaso sdo benéficos.

Os autores supramencionados propdem formas  como pode ser percebido nos dados trazidos, a

%e sgf_avallar € I'd"’}r como S“JI‘?"“_) enlutado, ylsarl;do ideacao suicida pode se apresentar nos sujeitos que

identi |ca}r caracteristicas patoldgicas e mterwrsp rg enfrentam este tipo de perda, por isso conhecer as

elas Assim sendo, uma conversa franca com o indi- . . ) . .
caracteristicas do suicidio e maneiras de identifi-

viduo € benéfica, proporcionando informagdes que . . :

ajudem a reconhecer e entender seus sentimentos g.ar.suml.das pote,nC|a|s se faz pertinente. Como pro-
comportamento, facilitando assim o processo normal fissionais de salde devemos estar aptos a obser-
de luto. Pessoas com histéria de depressao, psicose?@ N0SS0s pacientes como um todo, praticando a
agitagéo psicomotora ou abuso de substancias psico.tao comentada visao holistica. ContUdO, muitas ve-
ativas merecem atencao especial, pois podem necesZes, priorizamos o cuidado organico em detrimento
sitar de outras modalidades de intervengéo. da saude mental, termo abrangente que ultrapassa

E importante salientar que aqueles familiares que a assisténcia a portadores de doencas mentais. Des-

manifestam intenc&o de morrer demandam de aten-{& forma, néo nos qualificamos a reconhecer situa-
céo especifica. Buscamos respaldo nas palavras des0es importantes que demandam de atencao es-
Kaplan; Sadock (1995) os quais informam que a pecial.

melhor espeiranga para a p_revengaoNdo suicidio € a Como foi percebido, varios autores comentam
sua deteccdo precoce e intervengdo. Para tanto,

. - a importancia da fala aos individuos enlutados. Isso
deve se permitir que o sujeito fale espontaneamente

. = . . ermite a elaboracdo e aceitacdo da perda, para
sobre sua ideacgdo, indagando se ja sentiu vontade’ Q ¢ P L e
de morrer ou largar tudo. Caso a cooperacdo naodue se torne possivel passar por esta situacdo e

seja obtida, informaces de pessoas proximas Ioo_seguir adianteTodos os tipos de morte geralmen-
dem ser Uteis. Percebendo-se a possibilidade dete pPropiciam algum grau de culpa aos individuos
execucio do ato, que pode ser expressa verbalmentgue se importavam com a pessoa que faleceu, to-
por uma idéia de morte elaborada com recursos dis-davia, esta situagdo parece ser mais intensa em
poniveis, medidas adequadas devem ser tomadasfamiliares de suicidas. Sendo assim, a verbaliza-
como a hospitalizagao. cdo nos permite identificar se o luto tende a um

Townsend (2002) confirma este pensamento, tra- Percurso patologico, possibilitando a intervencéao e
zendo a informacdo de que as indicacdes verbaisencaminhamentos.
podem ser diretas ou indiretas, contudo, existe a
possibilidade das revela¢cdes comportamentais se
destacarenf iminéncia de uma crise pode ser ava-
liada por trés indicativos basicos que consistem em
identificar os aspectos relevantes da historia pesso-
al, como fracassos constantes, fatores estressorednostra que a morte nao foi sempre vista como ini-
precipitantes, exemplificados no luto, além de pro- Miga, por isso devemos retornar a algumas origens,
blemas do estagio da vida, evidenciados na incapa-abordando o tema com menos receio, alterando nos-
cidade de tolerar perdas. sas proprias concepcgoes.

O estigma associado a morte ainda é significati-
Vo em nossa sociedade, até porque evitamos falar
nela. Esse quadro contribui para manutencdo do
misticismo em que ela esta envohahistéria nos
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