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APRESENTAÇÃO

A multidisciplinaridade intrínseca nesta coleção é algo que temos discutido a cinco 
anos no centro oeste do país através do evento científico denominado CoNMSaúde. 
Sabemos que a saúde necessita urgentemente de rever alguns conceitos quanto 
à colaboração efetiva de todos os seus profissionais, e exatamente por isso temos 
buscado a cada ano reunir mais de doze áreas da saúde para debater ciência e 
dialogar juntos sobre os avanços da saúde em todos os seus aspectos. Vários pontos 
temos levantado a cada ano, todavia tem sido muito claro e notória a importância da 
orientação do acadêmico quanto à necessidade de trabalhar e cooperar com as áreas 
da saúde afins ao seu curso.

Assim a coleção “Ciências da Saúde: da teoria à prática” abordou de forma 
categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas, relatos de casos, revisões e 
inferências sobre esse amplo e vasto contexto do conhecimento relativo à saúde. 
Além disso, todo o conteúdo reuniu atividades de ensino, pesquisa e extensão 
desenvolvidas em diversas regiões do país, que analisam a saúde em diversos dos 
seus aspectos, percorrendo o caminho que parte do conhecimento bibliográfico e 
alcança o conhecimento empírico e prático.

O último volume é um fechamento proposital com trabalhos em contextos 
diferentes da saúde que em determinados aspectos se relacionam e favorecem ao 
leitor indagações e reflexões quanto ao trabalho inter e multidisciplinar. 

Com o dever cumprido finalizamos esta obra apresentando um panorama teórico 
e prático, propiciando um novo patamar para novas obras e publicações. Destacamos 
a fundamental importância uma estrutura como a Atena Editora capaz de oferecer uma 
plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores exporem seus resultados. 
Nosso profundo desejo é que este contexto possa ser transformado a cada dia, e o 
trabalho aqui presente pode ser um agente transformador por gerar conhecimento em 
uma área fundamental do desenvolvimento como a saúde.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: INTRODUÇÃO: A morte e o luto 

são universais e indissociáveis da natureza 
humana, todos os sujeitos passarão por essa 
experiência. O sofrimento, a dor e a angústia 
vivenciados através do luto, são sensações 
subjetivas, variando bastante em relação 
aos hábitos, aspectos sociais, culturais, 
educacionais e religiosos de cada indivíduo. 
Pauline Boss, apresenta a perda ambígua 
não somente como a ausência física, também, 
quando há um afastamento psicológico expresso 
por patologias ou traumas. OBJETIVO: Estudar 
o processo do luto e perda ambígua para 
compreensão dos sentimentos ambivalentes 
oriundos da incerteza da morte por ausência 
de comprovação física. MÉTODOS: Trata-se 
de uma revisão bibliográfica sobre o processo 
de luto em decorrência de perda ambígua 
Objetivou-se verificar a incidência de artigos 
publicados no período de 2010 a 2018. Foram 
utilizadas as bases de dados Scielo, Lilacs e 
Medline. RESULTADOS E DISCUSSÃO: A 
ausência e a incerteza oriundas de uma dúvida 
que impossibilita a confirmação da morte do 
ente querido dificulta o processo de elaboração 
do luto e aceitação da perda. O ausente se faz 
presente, a perda é revivida diariamente, a dor, 
o pesar e a esperança de que um dia retornará 
são as sensações mais frequentes por aqueles 
que estão à espera do retorno do ente querido. 
Os sentimentos apresentam-se disfuncionais 
e conflituosos, dificultando o processo de 
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elaboração da perda. A teoria do apego proposta por Bowlby aponta que quanto maior 
o apego, o elo de ligação com objeto/pessoa perdida mais intenso será o sofrimento, 
a falta de evidências materiais que comprovem a morte acarreta uma incerteza diária 
e contínua.  CONCLUSÃO: A incerteza da morte, evidencia dificuldades na aceitação 
da ausência do ente querido influenciando significativamente nas relações diárias 
expressando-se em sofrimento e desgaste psíquico acentuados.
PALAVRAS-CHAVE: Morte, Luto Complicado, Perda Ambígua.

1 | 	INTRODUÇÃO

A Psicologia apresenta a Teoria da Perda Ambígua (P.A) como um dos 
tipos de perdas que mais causam inquietude e traumas em comparação com as 
demais situações de perdas vivenciadas ao longo da vida de uma pessoa, não há 
confirmação, fechamento ou rituais de apoio e, portanto, não há uma resolução 
verdadeira. Este estudo objetivou verificar características da perda ambígua do 
luto incerto vivido em diversas situações por caracterizar-se pela ausência física, 
mas sem comprovação de morte, e com uma presença psíquica permanente bem 
como, diversos fatores desta perda ambígua, concentrando-se em questões como 
a esperança e desesperança, presença e ausência, sendo estes, fatores essenciais 
para novos focos de intervenções transformadoras.

Não se pode analisar o processo de perda apenas da visão humana, já que, 
quando há o rompimento de um sonho, relacionamento ou a morte de um animal 
de estimação, o indivíduo passa por mudanças significativas de desligamento ou 
enfrentamento daquela mudança repentina em sua vida. Para Bowlby, psicólogo, 
psiquiatra e psicanalista britânico que desenvolveu a Teoria do Apego quanto maior o 
apego pelo objeto perdido, maior será o seu sofrimento. Assimilando a perspectiva do 
luto com suas reações em quem o sofre, aferir um valor parece ainda mais laborioso. 

Freud (1917) aponta que mesmo após a perda, a existência do objeto perdido 
se prolonga na psique, havendo uma hipercatexia desse objeto. A partir de cada 
lembrança trazida, a libido que se ligava ao objeto é superinvestida, contudo 
a realidade comprova sucessivas vezes que o objeto amado não mais existe, 
motivando o desligamento da libido. Dado o cumprimento do trabalho do luto, o Eu 
ficará novamente livre. Freud (1917) afirma que diante do exame da realidade, que 
comprova que o objeto não mais existe, o Eu precisa fazer a escolha de manter ou 
não o direcionamento a esse objeto. Em virtude disso, este é convencido pelas forças 
narcísicas a se manter vivo e, portanto, a romper o vínculo com o objeto amado. Nesse 
processo, “o luto leva o Eu a renunciar ao objeto, declarando-o morto e oferecendo ao 
Eu o prêmio de continuar vivo” (Freud, 1917, p. 142). É por meio desse trabalho que a 
representação do objeto é desinvestida e o sujeito pode encontrar novos substitutos. 
O teste da realidade atua, nesse sentido, para a preservação do ego. Ainda no texto 
de 1917, Freud defende que se um objeto não tem para o Eu grande significação, 
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sua perda não trará sentimentos fortes o bastante para produzir a vivência do luto. 
Isso explicaria o caráter singular da perda, uma vez que para algumas pessoas esta 
se coloca como uma vivência muito dolorosa, enquanto para outras não.

Ainda em Luto e Melancolia (1917), Freud se propõe distinguir o luto da 
melancolia, apresentando o primeiro como um trabalho psíquico necessário, 
enquanto a melancolia estaria caracterizada por um doloroso abatimento psíquico, 
com perda de interesse pelo mundo externo e da possibilidade de amar, havendo 
diminuição da autoestima. O que irá estabelecer uma diferenciação entre o luto e o 
estado de melancolia será esse último aspecto, a diminuição da autoestima, que só 
se faz presente na melancolia (Freud, 1917). Sobre o ato de recriminar-se presente 
na melancolia, que pode estar relacionado com a diminuição da autoestima, Freud 
(1917) aponta que este se justifica em virtude de o sujeito não recriminar a si, mas 
ao objeto amoroso que foi perdido. Nesse sentido, o empobrecimento do eu pode 
ser compreendido por uma identificação do sujeito com o objeto perdido, uma vez 
que o investimento objetal não foi forte o suficiente para deslocar-se para outro 
objeto, retornando, então, ao próprio sujeito (Freud, 1917). Daí decorre a afirmação 
freudiana, “a sombra do objeto caiu sobre o Eu” (p. 133), que busca evidenciar o 
caráter de identificação do Eu com o objeto, presente nos estados de melancolia.

Na atualidade muito se fala sobre pensamentos e conceitos na área da 
Tanatologia e dos Cuidados Paliativos, ciências essas que tratam dos assuntos da 
morte e do processo de morrer, visando ampliar as reflexões, análises e discussões 
já existentes sobre os temas, auxiliando tanto o público leigo como os profissionais 
de saúde a lidar com a questão da morte e do morrer de forma mais humanizada e 
próxima, como condições que dizem a respeito a cada ser humano. 

No livro sobre a Morte e o Morrer, Elizabeth Kubler-Ross descreve, através 
de entrevistas com pacientes gravemente doentes e desenganados de um hospital 
de Chicago, cinco estágios emocionais pelos quais as pessoas passam durante o 
processo de morrer. Além disso, descreve as dificuldades encontradas pela equipe 
multiprofissional ao lidar com o paciente, as notícias difíceis e os familiares. Em 
linguagem simples e clara, ao longo das 278 páginas divididas em doze sessões, 
encontram-se as discussões sobre o assunto, fartamente ilustradas por entrevistas 
ocorridas nesses seminários. Na primeira sessão, a autora aponta como as inovações 
tecnológicas afetavam o manejo com esses pacientes. Embora o medo da morte 
continuasse universalmente presente, a forma de lidar com ela e com os moribundos 
tornou-se impessoal e solitária. A urgência em tratar e restaurar a vida restringiu a 
autonomia dos pacientes.

Na segunda sessão, analisa as atitudes diante da morte e do morrer afirmando 
que a sociedade é propensa a evitar a morte, mas, sobretudo a evitá-la. Sugere que 
os profissionais reflitam sobre sua própria morte como aspecto componente e central 
da vida, auxiliando assim a transmissão de valores humanos aos alunos e facilitando 
a lida com os pacientes e seus familiares. 



Ciências da Saúde: da Teoria à Prática 11 Capítulo 30 301

Na terceira sessão são exemplificadas as dificuldades dos profissionais, 
especialmente médicos, sobre falar a verdade ao paciente. A questão não é falar, 
mas como fazê-lo. Para Ross, a negação dos pacientes está intimamente ligada 
à do médico. Afirma que a reação do doente diante da condição ameaçadora não 
depende apenas da transmissão da notícia difícil, mas que a comunicação deveria 
receber especial atenção na formação médica e na supervisão dos residentes. 

No restante do livro as sessões que seguem descrevem os estágios pelos quais 
o paciente moribundo passa. No primeiro, de negação e isolamento, que geralmente 
vem com o diagnóstico, o paciente procura provar de todas as formas que houve um 
engano, necessitando de tempo para absorção da ideia.

Atualmente na sociedade contemporânea é sabido que é tão difícil para o 
paciente quanto para a família enfrentar o câncer, por se tratar de uma doença que 
muito afeta o imaginário das pessoas, fazendo com que o doente seja alvo de penúria 
de todos os que o cercam e por despertar em seus familiares “sentimentos e reações 
estressantes como frustração, ansiedade, raiva, vergonha, pesar e incerteza”. 

Segundo dados do Censo de 2010, divulgados pelo Instituto Brasileiro de 
Geografia e Estatística (IBGE), a população brasileira está envelhecendo. Esse 
crescimento da população idosa faz com que cresçam os estudos gerontológicos 
que visam a contribuir para uma compreensão dos variados aspectos que envolvem 
o envelhecimento. Nesse sentido, o presente artigo traz uma contribuição para a 
discussão sobre “a morte e o morrer”, no contexto da Gerontologia.

Mucida (2006), em sua literatura apresenta que é importante ressaltar uma das 
definições de velhice, que segundo a autora, em termos gerais, o envelhecimento 
é definido como processo que acompanha o sujeito do nascimento até a morte, 
sendo a velhice um momento específico desse processo, marcado por modificações 
celulares e reduções e modificações de funções, não implicando necessariamente 
num acúmulo de doenças. O surgimento de enfermidades não é determinante para 
definir se um corpo é velho ou não.

As circunstâncias que rodeiam a perda são importantes mediadores da força e 
do resultado da reação ao luto. Há circunstâncias específicas que podem impedir a 
pessoa de fazer o luto ou dificultar a pessoa a conduzir o luto para uma conclusão 
satisfatória. O primeiro fator refere-se à morte incerta. Worden (2009) dá um exemplo: 
no caso de um soldado desaparecido, a sua mulher não sabe se ele está morto ou 
vivo e, consequentemente, é incapaz de desenvolver um luto adequado.

A morte é conceituada em diversas culturas como uma passagem ou uma 
simples travessia a qual não somente o sujeito morto perpassa, mas também 
toda a sua família e os membros que compõem a sociedade a qual ele participava 
ativamente ou não. Sociedades primitivas cultuam a morte como a travessia para 
uma vida melhor, tendo em vista o cumprimento do dever da pessoa falecida.

Dentre os estudos conhecidos sobre a temática do luto a teoria do apego 
de Bowlby é a que oferece uma compreensão teórica aceitável dos sentimentos e 
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sintomas envolvidos na reação à perda. O luto pode ser assim caracterizado como 
uma resposta à perda de um objeto valorizado, que pode ser tanto uma pessoa amada 
quanto bens ou situações. O luto é um processo individual, familiar e social. Ele recai 
sobre todos os membros da família e do grupo social, afetando-os de diferentes 
maneiras e recolocando o enlutado no contexto social com um diferente papel a ser 
desempenhado, quando não ficam claras as fronteiras familiares sobre alguém que 
está ausente física ou psicologicamente. O divórcio é abordado como uma forma 
possível de perda ambígua, assim como desaparecimento de pessoas queridas ou a 
perda das faculdades mentais. ressaltando a relevância de estudos sobre este tema. 

Para Bowlby (1998) o apego é caracterizado como uma forma de acentuar a 
atenção exigida e manter a atenção da figura ou objeto de desejo, aquela com a 
qual o indivíduo estabelece um vínculo sendo, habitualmente, a figura materna. 
Esse comportamento promove o desenvolvimento de laços afetivos estabelecidos 
inicialmente na infância com os pais e, posteriormente, na vida adulta, com o parceiro 
e outros adultos. Dentro desse paradigma constitui-se a elaboração do afastamento 
tendo como pressuposto uma relação fortalecida no afeto.

Dentro do processo de ressignificação e perda há vários fatores que indicam as 
maneiras que o sujeito envolvido no processo irá manejar a situação sem ter prejuízos 
e percas significativas na vida, o divórcio é um processo de perda doloroso e com 
muitas consequências, de formas horizontais pois as consequências envolvem não 
somente o casal mas os demais envolvidos na relação familiar de ambos os lados. 
Dentro da teoria do apego o divórcio se enquadra como um luto, que precisa ser 
trabalho nas suas bases, familiar, conjugal e profissional. 

Segundo Bowlby o comportamento de apego é representado ao longo da vida 
em todo a construção de repertório de vida de cada pessoa, em situações específicas, 
como na ausência ou na indisponibilidade da figura de apego. Os padrões que 
determinam os comportamentos são resultados de experiências com a figura de 
apego provenientes do desenvolvimento inicial. Ele se inicia em situações nas quais 
os indivíduos demonstram fadiga extrema, medo ou pela própria ausência da figura 
discriminada, e se encerra com a presença desta figura ou em um ambiente familiar 
ou social propício. Assim sendo a figura de apego no caso do processo de divórcio é 
com o cônjuge que representa a figura do pai ou da mãe na relação figuras essas que 
trazem a representatividade de figuras de proteção, e quando esse vínculo se rompe, 
rompe-se simbolicamente o vínculo com as figuras de apego, pai e mãe. 

2 | 	 METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de uma revisão bibliográfica qualitativa, realizada 
com base em referenciais teóricos psicanalíticos.  O estudo apresenta o processo de 
luto em decorrência de perda ambígua, revisitando informações sobre morte, luto, 
ausência da comprovação material da morte, destacando-se o impacto e consequências 
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da perda física na vida dos familiares e amigos. Objetivou-se verificar a incidência de 
artigos publicados no período de 2010 a 2018. Foram utilizadas as bases de dados 
Scielo, Lilacs e Medline. Os descritores (palavras chaves): luto; morte; luto complicado; 
perda ambígua e apego. Foram coletados e utilizados 13 artigos para construção desta 
revisão e a discussão das sessões do livro Sobre a Morte e o Morrer. Ressalta-se a 
escassez de produções científicas sobre a temática.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÕES 

3.1	A família, a morte e o luto

O luto é um processo normal, saudável e necessário para a cicatrização e 
elaboração das feridas provocadas a partir da morte do ser amado; consiste em um 
trabalho subjetivo de estabelecer um novo equilíbrio das referências e representações 
de espaço, tempo e identidade; tarefa árdua que a pessoa tem que realizar para 
desinvestir gradualmente a representação saturada do ente amado morto externamente 
e vivo mentalmente, através de uma dupla reação defensiva: de superinvestimento 
desesperado na fantasia do ente querido, à custa do desinvestimento nas outras 
representações do eu (Nasio, 2007).

Dentro do processo de crescimento pessoal e social e pessoal o luto por tratar-
se de algo causador de mudanças e crescimento, através de uma angustiante e 
dolorosa experiência. O processo de perda implica na grande maioria dos casos 
em uma nova etapa de reorganização processos mentais e sociais  do  enlutado, 
ou seja, esta descontinuidade, geradora de stress, exige uma série de mudanças 
pessoais (comportamentais, cognitivas, emocionais) (Moreira, 2005), que podem 
fortalecer a pessoa, tornando-a mais adaptativa na forma como lida com futuros 
eventos adversos.

Nos estudos clínicos de Pauline Boss (2001), tem-se verificado que vários fatores 
influenciam no modo como uma família vive uma perda ambígua. A família de origem 
quando esta tem as primeiras experiências sociais; pois é o local onde aprendemos as 
primeiras normas, os papéis e rituais, incluindo aqueles associados a perdas.

A Escala de Limites Ambíguos busca mensurar individualmente os limites 
ambíguos de membros da família. Foi elaborada a partir da observação clínica e 
testada em uma população de famílias de militares que experienciavam perda ambígua 
de um membro desaparecido no Vietnã. Recentemente, foi testada novamente em 
uma população civil de famílias de classe-média que tiveram adolescentes que saíram 
de casa. A Escala mede os limites ambíguos, através de testemunhos pessoais de 
membros da família sobre a percepção dos indivíduos psicologicamente presentes, 
mas fisicamente ausentes (como nos casos de divórcio e desaparecimentos), ou 
fisicamente presentes, mas psicologicamente ausentes (como nos casos de doença 
crônica). A Escala foi também usada em pesquisas recentes em famílias de pacientes 
com Alzheimer, estudando os cuidadores e nas famílias divorciadas com posterior 
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casamento (Boss, 1990).
Para Boss (2001), citando a realidade americana, trabalhos desenvolvidos em 

associações nacionais, que investem em meios de angariar verbas a fim de investir 
em projetos que atendam pessoas que sofreram perdas, não atuam necessariamente 
para modificar a tragédia vivida da própria perda, e, consequentemente, ajudar no 
sofrimento de uma perda semelhante no futuro. O trabalho com enlutados necessita, 
assim, ser baseado em dados de estudos mais apurados, que tragam a especificidade 
de variadas formas de perdas e formas relacionadas de abordá-las. Em sociedade, 
como a nossa, em que se nega a morte, o luto e sua expressão ritual perdem, a cada 
dia, mais espaço de expressão. Tal fato nos leva a uma questão: se não choramos 
nossos mortos, quem poderá dizer que os teremos amado?

Ora, não é a ausência do outro que dói, são os efeitos em mim desta ausência. 
Não sofro com o desaparecimento em mim do outro. Sofro por que a força do meu 
desejo fica privada de uma de suas fontes, que era o corpo do amado; por que o 
ritmo simbólico dessa força fica quebrado com o desaparecimento do compasso 
que os estímulos provenientes daquele corpo escandiam; e depois por que o 
espelho psíquico que refletia as minhas imagens desmoronou, por falta do apoio 
vivo em que sua presença se transformara (Nasio, 2007, p. 70)

Freud, em Luto e Melancolia (1917 [1915] [1996]), descreve o luto como um 
trabalho que o ego tem de realizar para adaptar-se à perda do objeto amado, perante 
a percepção propiciada pelo teste de realidade de que esse foi perdido. A elaboração 
do luto foi descrita na teoria psicanalítica como um processo de identificação com o 
objeto perdido, no qual há retirada gradual do investimento libidinal nesse objeto e 
investimento libidinal em novos objetos. Esse processo não implica o desligamento 
total do objeto perdido, tendo em vista que a ligação com o objeto interno permanece 
e é ressignificada durante o trabalho de luto. É esse trabalho de ressignificação, de 
transformação da relação com o objeto perdido, que permite a elaboração do luto. 

Dentro do processo de perda e de luto é visto muitas pessoas envolvidas nessas 
situações, as quais muitas vezes não conseguem administrar ou vivenciar seja o 
emprego, a casa, os relacionamentos e até mesmo a própria morte com a noção de 
finitude completa

As circunstâncias que rodeiam a perda são importantes mediadores da força e do 
resultado da reação ao luto. Há circunstâncias específicas que podem impedir a 
pessoa de fazer o luto ou dificultar a pessoa a conduzir o luto para uma conclusão 
satisfatória. O primeiro factor refere-se à morte incerta. Worden (2009) dá um 
exemplo: no caso de um soldado desaparecido, a sua mulher não sabe se ele está 
morto ou vivo e, consequentemente, é incapaz de desenvolver um luto adequado.

Como bem apontam Laplanche e Pontalis (2000), o conceito de trabalho 
de luto é bastante inovador na compreensão do enlutamento. Anteriormente visto, 
especialmente pelo senso comum, como uma atenuação espontânea e progressiva 
da dor desencadeada pela perda de um ente querido, é descrito por Freud como um 
processo elaborativo que depende da atividade do sujeito e pode ser ou não bem-
sucedido. É uma forma de elaboração psíquica que consiste na ligação no aparelho 



Ciências da Saúde: da Teoria à Prática 11 Capítulo 30 305

psíquico de impressões traumatizantes, integração de excitações e estabelecimento 
de conexões associativas entre elas.

Bowlby (1960,1993) define pesar como a aflição experimentada pela pessoa que 
perde um ente significativo e a sequência de estados subjetivos que acompanham o 
processo do luto. O luto é considerado o trabalho psíquico de elaboração dessa perda.

4 | 	CONCLUSÃO

Ao longo da história a família, tem se constituído como um sistema dinâmico, 
que convive com entradas e saídas de seus membros de formas normativas e não 
normativas, ocorrem: no casamento, no divórcio e nas separações e nos nascimentos 
e nas mortes. A ambiguidade da perda será analisada, não só no caso da morte, mas, 
em diversas outras circunstâncias, todas caracterizando perda significativa e luto, 
como veremos a seguir. Paradoxalmente, mesmo sendo ambíguo por natureza, como 
vimos acima, o luto pode se caracterizar como perda ambígua, quando seu processo 
de elaboração é impedido pela ausência da constatação clara da perda.
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