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RESSIGNIFICACAO E RESSURREICAO: UM OLHAR FENOMENOLOGICO-
EXISTENCIAL A RESPEITO DO LUTO MATERNO

Marcelo Leite CARVALHAES!, Sergio Guimardes JUNIOR?, Adriano FARIA3

RESUMO
O luto na contemporaneidade por vezes carrega um estigma vergonhoso, patologico e relacionado ao medo.
Rodeado de expectativas para superar, esconder, passar por e esquecer, o sujeito enlutado se depara com o
conflito entre continuar adaptativo a uma sociedade de produgdo e a protecdo do seu bem-estar ao reviver as
memorias do ente querido. O conflito cresce quando visto sob os olhos do luto materno, onde o “dever” de
esquecer o filho é o dever de esquecer ser mae e assim esquecer a sua identidade, a si mesma. Com o objetivo de
compreender as especificidades subjetivas do luto materno, este artigo compds uma perspectiva fenomenologico-
existencial de forma a se abrir para o mundo e os relatos de maes enlutadas. Para tal, foi realizada uma revisao
de literatura com base em livros, artigos e relatdrios oficiais com dados pertinentes, em sua maioria captados das
seguintes bases de dados: Scielo, Google Académico e LILACS. A ressignificagdo mostrou-se como ferramenta
essencial para a satide mental de maes em luto, permitindo o reviver de sua existéncia e de sua relagdo com o
filho. No que tange a pratica profissional da (o) psicologa (o) ter um olhar critico para as formas como maes sdo
reduzidas em seu luto em todos os ambitos sociais, desde familiares até pessoais, ¢ fundamental para
compreender os movimentos de ressignificacdo e dar luz e liberdade ao ser-méae que se projeta frente a perda.
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ABSTRACT
Mourning in contemporary times carries a shameful, pathological, and fearful stigma. Surrounded by
expectations to overcome, hide, pass by, and forget, the mourner is faced with the conflict between remaining
adapted to a society that values production and maintaining their own well-being while reliving the memories of
their loved one. The conflict is amplified when seen through the eyes of maternal mourning, where the “duty” to
forget the child is the duty to forget being a mother and thus her identity and herself. With the aim of
understanding the specificities of maternal grief, this article used a phenomenological-existential perspective to
embrace the world and the narratives of bereaved mothers. To this end, a literature review was carried out using
books, articles, and official reports with pertinent data, mostly collected from the following databases: Scielo,
Google Scholar, and LILACS. Resignification proved to be an essential tool for the mental health of grieving
mothers, allowing them to relive their existence and their relationship with their child. Regarding the
psychologist’s professional practice, having a critical look at the ways in which mothers are denied their grief in
all social spheres, from the familiar to the personal realm, is fundamental to understanding the movements of
resignification and giving light and freedom to the being-mother that projects itself in the face of loss.
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INTRODUCAO

A morte ¢ a experiéncia mais singular para a humanidade. Todos sabemos de
sua existéncia e ainda sim nos ¢ impossivel chegar perto de sua realidade, pois s6 podemos
saber como ¢ estar vivo, ou imaginar o que ¢ estar perto de estar morto. Podemos, no entanto,
vivenciar a morte quando em vida, através da morte dos outros (Rotschild & Calazans, 1992).
Nao tao externa quanto esperamos ¢ a morte do outro, pois de sua presenga construimos
sentidos, formas de nosso proprio Ser, que estdo atreladas a temporalidade dessa relagdo e na
manutengdo de sua existéncia (Kovacs, 1992; Freitas, 2013).

O luto ¢ dificil, ¢ a luta contra a angustia da perda, mas também contra a
angustia de continuar (Rotschild & Calazans, 1992). Perdidos de si, somos postos a frente de
nossa propria mortalidade. Perdemos um pouco de nds, pois nunca seremos 0S mesmos.
Somos postos a pensar o que serd do futuro, e sobre a certeza de que um dia também
vivenciaremos aquilo que nos parece irreal, pois: “Dentro de todas as minhas possibilidades,
J4 esta presente a absoluta impossibilidade de ndo estar mais ai” (Rotschild & Calazans, 1992,
p. 144).

Sdo distintas as formas de elaboragdo do luto. Segundo Kovacs (1992), o
processo de luto ¢ influenciado e diferenciado pela qualidade da relacdo entre ambas as partes,
de como se deu a morte e pelos papéis dos enlutados em relagdo a ela. Tem tempo variavel, e
em alguns casos ndo termina, sempre necessitando de um consciente esfor¢o e constante
movimento frente ao desdnimo, a falta, o desespero e a melancolia (Kovacs, 1992; Rotschild
& Calazans, 1992; Freitas, 2013).

O processo de luto também muda de acordo com suas construgdes sociais, em
especial pelas exigéncias de tal ambito. Kovacs (2005) discorre sobre o luto interrompido,
discreto e ndo constrangedor. O proprio processo do luto é velado, tanto pelo enlutado, numa
tentativa de fuga, quanto pelos proximos, como um medo que se manifesta pela vergonha ou
distanciamento. Reis et al (2021) ainda relaciona o olhar moderno do luto com a busca
excessiva pela felicidade e busca irreal por um construto de aparéncia, e encontra na fala das
maes em sua pesquisa a alta exigéncia de si mesmas para serem “fortonas”, do “parecer para
ser” (Reis et al, 2021, p.12).

O luto materno ¢ parte das construgdes acima, mas carrega em si aspectos
especiais que o separa de outros. A maternidade muda o individuo, ¢ um processo duplo,
externo e interno. Nao somos mais filhos ao perdermos a mae? Ou, ndo ¢ mais mae aquela que

perdeu o filho? A experiéncia da maternidade cria um didlogo tinico do Ser-ai ao se deparar
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com a relacdo eu-tu pelos olhos do ser-mae. Nao podemos falar de luto materno sem
compreender a profundidade da morte que penetra o Ser da mae, e sem um apoio, uma escuta
ou poténcia frente a angustia, a consome ou a faz deixar de consumir (Freitas & Michel, 2014,
2015; Reis et al, 2021; Campos et al, 2020).

De acordo com a World Health Organization (WHO), aproximadamente 5
milhdes de criancas com idade abaixo de 5 anos morreram no mundo, sendo metade dessas
mortes, 2.4 milhdes, nos primeiros 28 dias de vida (WHO, 2022). Ainda pelos estudos da
WHO, cerca de 1.3 milhdes de adolescentes e jovens adultos, com idade entre 15 a 24 anos,
morreram em 2020 (WHO, 2022).

No Brasil, em 2019, foram aproximadamente 49.253 mortes de adolescentes e
jovens adultos, com perceptivel aumento na regido norte em relacdo aos dados de anos
anteriores (Malta et a/, 2021). Ja em relagdo a mortalidade infantil no Brasil, estima-se 38.619
obitos no ano de 2019, contando apenas com criangas com menos de 1 ano de vida (Brasil,
2021).

Os dados apontam mortes no periodo da infancia até a primeira idade adulta,
mas nao ha idade certa para se perder um filho. A partir do momento em que a “naturalidade”
se quebra, onde o filho morre antes da mae, ja podemos estabelecer a relacdo diferencial desse
luto e sua conexdo com o bem-estar de maes (Freitas & Michel, 2014; Reis et al, 2021).
Segundo Michel e Freitas (2021), o luto materno modifica integralmente a vida da mae,
trazendo dificuldades singulares a sua vivéncia, que atingem a saude mental das formas mais
evidentes até as mais sutis. Campos (2020) discorre extensivamente sobre a alimentacao
materna frente ao luto, que ¢ destrinchada quando a mae sente dificuldade ao ver a mesa vazia,
relaciona o cozinhar a produzir algo a alguém que ja se foi ou sente que a comida que ela
mesma faz ja ndo pode mais nutrir.

Através da pesquisa e desenvolvimento tedrico, psicologas encontram
ferramentas e modos de atuar que auxiliam na clinica ¢ em outras areas do ramo, capacitando
a classe profissional e dando mais seguranga de discurso e compreensdo das dindmicas do luto
materno. Atualmente a literatura disponivel sobre o tema para profissionais de psicologia esta
em constru¢ao, com produgdes que pertencem as diferentes formas tedricas de compor sobre a
experiéncia do luto, e de discursar sobre as percepgdes do Ser-mae, além de expor a realidade
vivida de diversos casos em trabalhos sociais. No entanto, encontramos uma escassez de

artigos, sem a abrangente diversidade e quantidade que o tema demanda e merece.
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Deste modo, revela-se a falta de mais artigos sobre o tema e a necessidade de
aprofundar-se sobre o luto das maes. Ao considerar a realidade brasileira, a importancia da
perda no processo familiar e as especificidades do luto, essa pesquisa busca analisar e discutir
a producdo bibliografica brasileira sobre o luto materno utilizando uma perspectiva
fenomenologico-existencial para investigar os seus impactos, compreendendo as diferentes
estratégias de ressignificacdo e expondo como o processo psicoterapico pode dar espago ao
reviver de si para maes enlutadas. Contribuindo assim com a pratica profissional de
psicologas(os) e terapeutas, com recursos tedricos que andem lado a lado com o bem-estar e a

saude mental de maes.

METODOS
O presente artigo possui um delineamento de cunho exploratorio que consiste

numa pesquisa bibliografica realizada através de artigos académicos, livros e sites
especializados. Segundo Gil (2002), este tipo de pesquisa tem como objetivo propor uma
familiaridade com o problema em questdo, com vistas a constituir hipoteses mais explicitas.
Sua meta principal ¢ o aprimoramento de ideias ou a descoberta de intui¢des, portanto, &
bastante flexivel e possibilita a consideragao dos mais diversos aspectos relativos ao tema em
questdo (Gil, 2002).

Os artigos cientificos que foram pesquisados sobre a tematica estabelecida
foram acessados nas seguintes bases de dados: Scielo, Google Académico e LILACS, com os
seguintes descritores de busca combinados: “Psicologia”, “Maternidade”, “Luto”, “Morte”,
“Fenomenologia”, “Luto Parental”, “Luto Materno”, “Saude Mental”, “Psicologia
Fenomenologica”. Ha também o uso de livros, referentes ou adjacentes ao tema, para
complementar o discurso e desenvolvimento teérico da pesquisa.

Dos descritores usados, os principais foram “Morte”, “Luto”, “Maternidade” e
“Luto Materno”. Combinando os descritores principais com os secundarios, usando os
operadores booleanos OR para as combinagdes tematicas das quais poucas pesquisas eram
encontradas e AND para especificar a relagdo do conteudo, mais de 200 artigos foram
encontrados na base de dados Scielo. Porém, entre esses, apenas 11 continham o descritor
principal “Luto Materno”. Do total encontrado na base de dados, 5 foram escolhidos pela
proximidade com o tema da presente pesquisa. Da macropesquisa, foram eliminados artigos
pertinentes a pratica de outras atuagdes profissionais, como pesquisas quantitativas de

enfermagem e medicina, além de artigos de psicologia ao qual o objeto de andlise ndo era
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primariamente o luto materno ou que introduziam tangentes especificas além do escopo do
atual do trabalho.

As bases LILACS e Google Académico obtiveram maior quantidade de
resultados, com 347 totais pelo LILACS, e mais de 20.000 resultados pelo Google académico,
dos quais apenas as primeiras 3 paginas foram analisadas. Desses, 17 artigos foram
selecionados por proximidade ao tema, e 4 foram usados para compor a bibliografia da
presente pesquisa. As_referéncias bibliograficas dos 9 artigos selecionados serviram para um
segundo processo de busca, de forma a complementar eixos tematicos da pesquisa que se
limitavam a um autor ou que se sentia a falta de mais recursos para entender e elucidar o tema.
Dentre esses, duas publicagdes em particular chamam atenc¢ao por serem livros fisicos sem
acesso digital e gratuito, a saber: “Maes em luto: A dor e suas repercussdes existenciais e
psicanaliticas” e “Suicidio & Luto: Da investiga¢do fenomenoldgico-hermenéutica as praticas
clinicas fenomenoldgico-existenciais”,os quais foram adquiridos para compor parte da
bibliografia da presente pesquisa.

Os artigos foram escolhidos com base em sua proximidade ao tema selecionado,
isto ¢, Luto Materno, dando preferéncia aos que tinham seu método de andlise ou
fundamentagdo tedrica pela perspectiva fenomenoldgico-existencial. Dentre esses os artigos
de Freitas e Michel (2013, 2014, 2015, 2021), Feijoo e Noleto (2022) e Bezerra ef al (2021)
foram os mais proximos a todos os pontos tematicos da presente pesquisa, se tornando
principais na composi¢do da revisdo literaria e compreensdo do tema. Kovacs (1992, 2005)
junto a Rothschild e Calazans (1992) abarcaram a construgdo teorica do luto, fundamentando
a analise diferencial de um luto para um luto materno. Alguns dos artigos foram selecionados
por se debrugarem particularmente sobre um conceito pertinente ao luto ou a maternidade.
Campos et al (2020), ao falar da perspectiva alimentar das maes enlutadas, importante para
demonstrar as respostas viscerais da perda, Bezerra et al (2021) ao expor a relagdo temporal
do luto, identificando as diferencas e similaridades sutis dos casos ¢ criticando uma percepgao
redutiva e normatizadora do tempo, ¢ Lemos ¢ Cunha (2015) por se debrugar especificamente
sobre a maternidade e o luto pré-nascimento, revelando o nascer do Ser-mae antes mesmo da

materialidade social do filho(a).

DESENVOLVIMENTO
1.1. Luto, Intercorporeidade e Tempo
Compreender o processo do luto exige compreender a relagdo singular entre o

individuo enlutado e o ente querido perdido. Freitas (2013) elucida essa relacdo através da
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intersubjetividade de Merleau-Ponty, no qual ¢ na interacdo com o outro que me percebo
como Eu, que tomo a mim de forma intencional o meu Ser e sou influenciado e influenciador
do outro. Onde as trocas de Ser, pela Intercorporeidade, isto é, de estar no mesmo mundo e
interagir de forma subjetiva (cultura, lazer, trabalho, sexualidade) e também fisica, com o
outro realiza a experiéncia de estar no-mundo-ai e fundamenta a relacao Eu-Tu (Freitas, 2013;
Freitas & ichel, 2014).

Como parte da vida e experiéncia do Ser, o luto surge na pratica clinica e ¢
tema nas elaboracdes tedricas da psicologia. No Manual Diagnéstico e Estatistico de
Transtornos Mentais 5* Edi¢do (DSM-5) publicado pela American Psychiatric Association
(APA), o luto ¢ aludido constantemente como caracteristica diferencial para a consideragdo de
transtornos e episoddios depressivos. Sendo assim, um grupo de sintomas sdo considerados
“normais” uma vez atrelados ao enlutar. Em uma explicacdo mais direta e concisa, ao buscar
instrumentar o luto como um diagndstico diferencial do transtorno de ansiedade de separagao,
vemos: “Anseio intenso ou saudades da pessoa falecida, tristeza intensa e dor emocional e
preocupacao com a pessoa falecida ou com as circunstancias da morte sdo respostas esperadas
no luto, ...” (APA, 2014, p. 194).

O DSM-5 publicado em 2013, recebe uma revisdo textual no ano de 2022
tornando-se o Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders 5* Edition Text Revision
(DSM-5-TR). Essa nova versao inclui entre os seus transtornos, o diagnoéstico de Transtorno
de Luto Prolongado, também contemplado pela Classificacdo Estatistica Internacional de
Doengas e Problemas Relacionados com a Satide décima primeira versao (CID-11) publicada
em 2018 e em vigor a partir do ano de 2022. Entre os critérios diagnosticos do Luto
encontramos uma perda de pelo menos 12 meses de uma pessoa proxima do enlutado, em que
a maioria dos dias foram acompanhados por saudade ou anseio pela pessoa e preocupacdes
com pensamentos e memorias do ente que se foi. Uma longa lista de sintomas acompanha o
diagnéstico, considerando desde a dificuldade de reintegragdo social até a perda de identidade
(APA, 2022; WHO, 2018).

Ao reduzir as experiéncias humanas a sintomatologia e as caracteristicas de um
transtorno, medicalizamos o viver de abertura do Ser-ai. Estando no mundo, somos abertos a
vivéncia intencional dos nascimentos e das mortes de todos que compdem nossa continua
consciéncia da existéncia. Sentimos saudades ao viajar, assim como medo e tristeza quando
nossas relagoes acabam. O luto ¢ a falta do que se foi, é necessario para a construgdo de um

novo individuo: aquele que se transformou pela perda, que significa através de seus ritos a
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morte ¢ da eterno sentido ao viver. Ao olharmos para o luto dentro dos moldes “naturais”,
buscando um falso semblante de “normalidade”, esquecemos que a morte ¢ o luto ja sdo a
naturalidade em si. Percebemos entdo que buscamos uma forma adaptativa e estruturada de
lidar com o luto. Uma forma resignada, contida, envergonhada, escondida e finita, aquém dos
sentimentos contemporaneos para com a morte.

Nao ¢ isento de especificidades o processo de luto de cada um. Como
apresentado por Freitas (2013), Rothschild e Calazans (1992) e Kovacs (1992), em cada luto
encontramos fatores caracteristicos exclusivos daquela relacdo que muda a experiéncia do
enlutado. E da forma particular que se relacionavam, ¢ da interrup¢do da intercorporeidade e
do chamado horizonte historico (Freitas, 2013; Freitas & Michel, 2014). Considerando o
cunho fenomenologico da andlise e metodologia de Freitas, o horizonte historico alude a
vivéncia dos fenomenos e do Ser no seu contexto historico, de considerar os aspectos culturais
e também os sentidos familiares da morte ¢ do luto. E horizonte, porque como Freitas (2013)
elabora e cita de Husserl e Geniusas, ¢ a possibilidade do presente historico advindo do
passado historico, influir ao futuro também historico, carregado das significagdes e
determinando as articulagdes das experiéncias que o enlutado vivera.

O tempo enlaca nossa percep¢do, ao ser-no-mundo ndo somos redutiveis a
matéria que passa o tempo, estamos em situacao, somos constantes ¢ mutaveis. O luto ndo ¢
diferente, sua relagdo com o tempo ja ¢ de antes muito pensada, principalmente por quem ha
de antecipa-lo vide o estado de um amigo, ou familiar. Bezerra (2021) se atém aos estudos do
tempo no luto materno, procurando expor a relagao temporal das dores pela perda e de uma
possivel resolucao do luto. Percebe entdo, claramente, como o tempo ¢ diferente para todos,
embora siga em si uma coesdo cadtica. Do primeiro ano ser o mais dificil, do cotidiano em
ambientes antes habitados pelo(a) filho(a), de antecipar o futuro sem ele(a). Assim, vivemos
com a morte, até mesmo no realizar do nosso dia a dia, assim “Acreditamos que amanha
sempre havera tempo. SO por isso nos envolvemos em projetos, acreditando que eles poderdo

se concretizar e que sempre teremos tempo para isso.” (Rothschild & Calazans, 1992, p. 145).

1.2. Subjetividade Ser-mae e a interposi¢cao do luto
O que ¢ ser mae? Qual ¢ a caracteristica que podemos dizer, sem duvida, que
conectamos diretamente ao arquétipo da Mae? Ao olhar o aspecto da existéncia da mae,
reconhecemos o Eu-tu entre os olhos da maternidade que vira mae-filho (Freitas & Michel,

2014; Bezerra et al, 2021). Compreendemos que a partir da maternidade, as relagdes de
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vivéncia e as articulacdes das experiéncias mudam, gracas a existéncia singular do novo
objeto de troca na vida do individuo, o(a) filho(a), que carrega em si diferente significado para
o ser-estar da mae nesse mundo (Bezerra et al, 2021; Campos et al 2020; Freitas & Michel,
2015). Observando o mundo da vivéncia da mae podemos encontrar variados movimentos de
significacdo, intercorporeidade e intersubjetividade da mae com o(s) filho(s), que vao de
acordo com a organizag¢do familiar da casa, necessidades da(s) crianga(s), relacdo paterna,
relacdes familiares externas. Estd no comprar de roupas, no alimentar, no brincar, no dar
atengdo e no zelar (Freitas & Michel, 2015; Bezerra et al 2021; Reis et al, 2021).

O composto do ser-mde encontra-se anterior ao nascimento do filho, ao
perceber que as proprias expectativas ja compdem um corpo reconhecivel, passivel de
sentimentos e trocas subjetivas, de intercorporeidade. As mudancas fisicas na mae e os
projetos que essa ja se langa, trazem a existéncia no presente frente ao acontecimento futuro.
Lemos e Cunha (2015) expdem sobre a idealizagdo do filho(a) que estd por vir e dos
sentimentos e falas que surgem de maes ao passar pelas dificuldades da gestacdo, dos
movimentos mais sutis, como acariciar a barriga em forma de troca corporal-transcendental
com o filho, e até no se alimentar que toma novo propoésito consciente na saude do bebé a vir.

O luto materno ¢ a realizagdo da impossibilidade, ¢ o0 movimento contrario a
qualquer sentido e logica antes internalizado pela mae. A morte de um filho vai contra as
expectativas de “naturalidade” da mae, contra a no¢ao de sua propria mortalidade (Freitas &
Michel, 2014). A perda do filho, desestrutura o ser-mae. Freitas e Michel (2014, p.4) se
deparam com esse movimento quando encontram dentre os constituintes essenciais do luto
materno: a “perda de um modo de existir”, a “perda do sentido do mundo-da-vida” e a
“vontade de morrer”. Na falta da intercorporeidade com o filho, se sente negada de ser mae, ¢
sendo “mae” um composto fundamental de sua existéncia, se sente negada de si mesma
(Freitas & Michel 2014, 2015).

Essa impossibilidade ¢ acentuada nos casos de luto materno decorridos da
perda gestacional. Uma relacdo dupla se forma ao ser negada do ser-mae tanto em luto quanto
no nascimento, trazendo uma nova dimensao a forma de se langar nos contetudos e projetos da
maternidade que antes permeavam suas dificuldades e sentimentos gestacionais (Lemos &
Cunha, 2015). Tao forte ¢ o vinculo estabelecido frente as experiéncias, que nos movimentos
de elaboracdo do luto e ressignificacdo do Ser € possivel ver a continuagdo e desenvolvimento
daquela relagdo. Feijoo e Noleto (2022, p. 5) se deparam com esse movimento na fala de uma

das maes entrevistadas onde a gravidez ndo foi a termo: “Lembranca que ndo se apaga; Ela



/_\

L

ARTIGO DE REVISAO

Horus, v.20, n.1, 1-15, 2025

diz: ‘Hoje tenho a lembranca do bebé que nunca vi, mas cada dia que ele passou com a gente,
ele fez muito sentido, foi muito amado’.”.

E possivel reconhecer no luto materno fatores comuns da experiéncia entre as
maes enlutadas. Freitas e Michel (2014; 2015) relatam sobre a dor, culpa e engajamento em
projetos que tivessem relagdo com o filho, relacionando esses processos ao movimento
existencial dessas maes e sua busca por compreender o novo mundo que se encontravam. Ja
em Bezerra et al (2021), atenta-se para a expressdo temporal do luto materno, desde as
primeiras semanas ¢ meses sem a presenca do(a) filho(a) onde a realidade da falta corporal era
mais presente, até o futuro, na antecipagdo de que a dor nunca iria sumir e¢ na dificuldade de
alocar o(a) filho(a) em um tempo verbal de acordo com a fala (Bezerra et al, 2021). Reis
(2021) reitera a dor, como “uma dor sem comparacao” (Reis et al, 2021, p.6) que ¢ diferente,
mais intensa que a dor de outros lutos vividos pelas maes, e ainda traz a visdo paterna ¢ a
mudanga dialdgica na relagdo da mae e do pai frente a morte do(a) filho(a).

Segundo Campos et al (2020), o processo do luto materno modifica a relacdo
alimentar da mae, reconhecendo quatro eixos que permeiam a experiéncia materna com a
alimentagdo: Auséncia de fome e do prazer em se alimentar, o ato de compartilhar refei¢des
versus o luto materno, o confronto com a cadeira vazia e a culinaria que simboliza a memoria
do filho. Entre as falas de mdes em Campos et al (2020, p.1054-1055), inumeras sdo as
mengdes as dificuldades e relembrangas do alimentar-se: “-meu filho morreu, por que eu
tenho que comer? [...] Eu achava que era egoismo da minha parte;”, “prepara-se o alimento,
poOe na mesa e a pessoa que vocé ama nao esté 14 [choro]. Eu cheguei a colocar o prato, o copo,
os talheres dela [filha falecida];”. Dentro dos relatos em Campos, ¢ possivel encontrar
proximidade com a experiéncia da temporalidade de Bezerra et al (2021), com a dor que ¢

incomparavel de Reis et al (2021), e com a dificuldade existencial frente a perda do modo-de-

ser como em Freitas e Michel (2014; 2015).

1.3. Ressignificacio e Ressurreicdo: caminhos e possibilidades psicoterapicas
Um movimento comum que fazemos ao pensar no tempo futuro em relacdo ao
luto, ¢ buscar uma “superagao”. Kovacs (1992), Freitas (2013) e Rotschild e Calazans (1992),
veem a “supera¢ao”, de um enfrentar e esquecer, como conflituosa vide o que se busca com o
processo de luto, ainda mais quando a nossa significacdo da pessoa perdida esta tdo
fortemente conectada ao nosso modo de ser-ai. A perda da intercorporeidade ¢ a perda de uma

face da relagdo e troca que o Eu estabelecia com o Tu, mas de forma alguma ¢ o fim dessa
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troca. Rothschild e Calazans (1992) ja introduzem a construgdo do futuro ressignificado a
partir do passado. "Na perspectiva do sentido, o passado tem significado como o ja vivido,
que passa a ser acolhido, possibilitando que nos lancemos em projetos. Ao nos langarmos
nesses projetos o passado € ressignificado a servigo deste futuro." (Rothschild & Calazans,
1992, p.146).

Tornar possivel a ressignificacdo da relagdo eu-tu/mae-filho mostra-se como
passo essencial para o bem-estar mental de maes enlutadas. Freitas e Michel (2014; 2015)
percebem a naturalidade desse movimento, descobrindo nas expressdes das maes em lidar
com o luto, formas de ressignificar a relagdo com o(a) filho(a). E através de entes queridos ou
amigos do(a) filho(a), de realizar sonhos ou ideais que o filho tinha, como fazer festas ou
comecar projetos sociais, de conversar e relembrar constantemente da filha de forma a trazé-la
para o tempo presente, ¢ manter certos rituais familiares da época ante fim da
intercorporeidade, de forma a reviver a si e ao filho. Na reconstru¢ao do Ser-mae, o reviver se
torna a realidade do presente para a vivéncia do futuro. Ressignificar a relacdo com a
intersubjetividade existente ante a perda da corporeidade do filho ¢ a forma de promover a
continuidade da relagdo mae-filho que comporta parte primaz do bem-estar subjetivo da mae
em luto. E ressurreicio, pois permite o retorno do filho ao ser existencial da mée e a volta da
mae frente a sua vida (Freitas & Michel, 2014; 2015; Michel & Freitas, 2021; Campos, 2020).

Nesse ponto, a psicoterapia se abre para as maes enlutadas, isso se estiver
alinhada com o bem-estar do enlutar dessa mae. Michel e Freitas (2021) analisam o processo
psicoterapico de maes em luto, separando-o em trés eixos tematicos: Da relagdo terapeuta-
paciente, possibilidades expressivas que emergem da relagdo psicoterapica e ressignificacao.
Ter um espago de escuta, compreensdo, respeito € que segue pelo tempo da mae, se revela
como fortalecedor dos seus sentimentos e de sua necessidade de reviver o filho em sua fala.
Reis et al (2021) percebem que, nas diferengas do luto entre maes e pais, o ambiente familiar
em alguns casos se torna hostil a reconstru¢do da relagdo mae-filho, quando outros parentes
ou até mesmo outros filhos, lidam de forma silenciosa ou envergonhada com luto, o que nos
remete a Kovacs (2005) quando discorre sobre a relacdo da modernidade com o luto em uma
sociedade veladamente culposa.

Por se tratar de uma dor que assola o Ser-mde, um dos primeiros passos na
clinica ¢ a abertura para a escuta que permite a elaboragdo do novo modo-de-ser. Com um
espacgo aberto a sua expressdo, que permite seu enlutar do modo mais livre necessario, as maes

em luto conseguem expor seus pensamentos e falas de modo a ndo mais sentir os entraves do
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luto velado social ou a culpabilidade familiar (Michel & Freitas, 2021; Kovacs 2005). E na

libertacao de chorar que de acordo com Michel e Freitas (2021) aparece na dificuldade inicial
de falar. E na liberdade de falar do filho abertamente e como quiser, como apontam Reis et al
(2021) ao comentar os conflitos familiares e conjugais que surgem das diferencas da forma de
viver o luto. Freitas e Michel (2013; 2014) ainda pontuam a importancia do escutar ¢ deixar
falar para a construcdo e o surgimento da ressignificacdo. Uma vez capaz de olhar para si
sobre a perspectiva da falta do outro, ¢ que nos identificamos com as novas possibilidades de
Ser e descobrimos nossas formas de reviver a si € ao ente querido.

Nao ¢ incomum que a escuta seja negada e o processo de ressignificacao
atacado. Dentre a forma culposa e envergonhada do luto, o0 movimento comum e necessario
da mae ¢ visto de forma preocupante, inaceitavel, contraprodutivo com sua imagem ou
supostos deveres. A partir desse conter e repreender, apaga-se a forma de reintegrar e
descobrir uma nova intersubjetividade, ou seja, apaga-se o filho. Feijoo e Noleto (2022) se
deparam com a angustia gerada pelo apagar do filho, no relato de Marina: “Muitas pessoas me
aconselharam a ndo mexer nas coisas, ndo ver as fotos. Mas eu queria manté-lo, sentir seu
cheiro. A gente quer ficar sofrendo, um jeito de ndo esquecer, de manter junto a gente. Parece
loucura!” (Feijoo & Noleto, 2022, p. 6).

Ja Michel e Freitas (2021) encontram uma falha de escuta de um
psicoterapeuta ao atender o caso de Rachel. Ao reduzir o enlutar para um problema a ser
resolvido, o profissional rompe com a escuta ativa da livre expressdo, a possibilidade de
reviver o afeto, a demanda de falar e ser escutada, e, como um todo, a experiéncia de

ressignificagdo, roubando a chance da paciente de construir para si um sentido:

A experiéncia de raiva do psicoterapeuta foi relatada por Rachel. A entrevistada
procurou terapia cerca de trés meses apos a morte da filha. Durante a terceira sessao
sentiu raiva do terapeuta quando ele lhe recomendou que ela vivesse pelos seus
outros filhos:

Me indicaram um psicologo, eu fui, ele ndo conseguiu . . . ele me fez exatamente
essa pergunta, eu me lembro como se fosse agora: “Vocé ainda tem mais filhos?”.
Eu falei: “Eu tenho dois”. “Entdo viva por eles e pelo seu marido”. Nossa, eu
queria matar ele! Eu queria arrebentar a cara dele!
Rachel relatou que ao receber esse “conselho” do psicologo interrompeu a terapia.
Ela afirmou que se sentiu ferida e percebeu, por meio dessa fala, que ele ndo
compreendia e que ndo poderia “trata-la” (sic) (Michel & Freitas, 2021, p. 6).

Seu conselho entregue de forma desmedida ndo compreende a desestrutura do
luto, muito menos considera a expressao do ser-mae unico estabelecido com cada filho. Reduz
a motivacao da existéncia do ser de Rachel a um “dever” para com os filhos que ficam e ainda

para o marido, que remete a um olhar ndo critico para as determinagdes de um sistema
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patriarcal, ao qual a identidade mulher/mae se vé€ presa e servil ao homem/marido e ao cuidar
do lar (Michel & Freitas, 2021; Freitas, 2013; Feijoo, 2021).

Irredutivel, a experiéncia do luto materno ndo pode ser compreendida nem
mensurada em palavras. Dentro do nosso esforco de sintetizar um conceito concreto,
esquecemos da variabilidade da existéncia e da expressdo mais sutil da subjetividade que salta
a frente de nossa consciéncia nos momentos mais dolorosos. Ante o abalo da forma do ser-
mae, precisamos estar abertos e nos permitir que o outro busque por si a constru¢do do seu
amanha. Que ndo reduzamos a vontade e poténcia, nem cerceemos a possibilidade de
ressignificagdo e ressurrei¢do de maes, seus filhos e filhas.

Michel e Freitas (2021, p. 10) ainda se deparam, na fala de entrevistadas, com
um tema da ressignificagdo frente ao processo psicoterdpico, quando descobrem a
“experiéncia de fortalecimento”. A considerar o luto materno como “a maior dor do mundo”
(Freitas & Michel, 2014), que encolhe a mesa alimentar (Campos ef al, 2020), que distorce o
tempo (Bezerra et al, 2021), que conflita o ambiente familiar e as relagdes interpessoais (Reis
et al, 2021), ¢é claro perceber o tombo estrutural do mundo materno, que enfraquece seu
cotidiano e seu proprio Ser. A experiéncia de fortalecimento se torna um pilar do processo de
ressignificagdo, onde apoiadas pela forca as possibilidades se fazem presentes, seja no reviver
de seu filho(a) através de comemoragdes, dedicagcdo de projetos sociais ou pessoais, pequenos
ritos como visitar o quarto, guardar os pertences, atengao a si pela satde, lazer, manutencao de

outras relagoes, ou no desbravar de outros afetos.

CONSIDERACOES FINAIS
O luto materno ¢ complexo e rodeado de perspectivas singulares frente a

vivéncia das maes. Compreender que o luto ndo ¢ redutivel e muito menos passivel de
comparagoes entre os enlutados, nos permite abranger e expandir a experiéncia de forma justa
a diversidade de experiéncias da humanidade. O contexto particular do luto materno ¢
abrangente e dificil, e seu escopo, levemente abarcado na presente pesquisa, urge por mais
representacao, escuta e discussdo. Frente a maior dor do mundo das maes, a psicoterapia se
mostra como ferramenta possivel para a saide mental, desde que aliada ao processo de
ressignificagdo e ao bem-estar materno.

Considerando o olhar de uma clinica fenomenoldgico-existencial, se permitir
sair de uma posi¢ao de luto linear e ser abertura para o tempo de luto do ser-mae, ¢ construir
na relacdo terapéutica o espaco de possibilidade para ressignificacdo. Tempo de luto esse que

ndo se pauta nas determinagdes da sociedade, na necessidade de um fim. No entanto, se
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sustenta pelo recordar, reviver o afeto, sentir a presenca do filho quando ele esta ausente do
dia a dia. Essa saudade ¢ expressao do Ser-ai que ¢ em si tempo, ndo o tempo observavel do
relogio, mas o acontecer de quem somos quando langados no mundo.

Ao abragar a expressdo de maes em seus processos originais e intencionais de
relacdo com os filhos(as) j& ndo mais intercorporeos, espera-se que as contribui¢cdes aqui
expostas auxiliem no exercicio especifico clinico, bem como no total profissional de
psicologas(os), permitindo uma pratica terapéutica ndo redutiva, patoldgica e restritiva, mas

aberta, integral e receptiva com o bem-estar de maes em luto.
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