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Que és el dol?

El dol és un procés natural que ajuda a sobreposar-se a una pérdua, ja sigui
personal, material, psicologica o fisica. La vida esta plena de petits i grans dols que
s’han de fer front al llarg del cicle vital i que ens aboquen al repte de resoldre’ls de la
millor manera possible. Aixi doncs, és important no patologitzar el dol, perque forma
part de la vida i perqué no tots els dols es compliquen.

El dol pot mobilitzar diferents tipus de respostes que poden espantar a qui les viu.

fisiologiques: buit a I'estdmac, opressioé al pit i la gola, ofec, palpitacions,
debilitat muscular, cefalees, falta d’energia.

emocionals: tristesa, apatia, abatiment, angoixa, ira, frustracio, enuig, culpa.

conductuals: trastorns del son i de I'alimentacio, aillament social, malsons,
evitacio de llocs/converses/recordatoris, plor, hiper o hipo activitat.

cognitives: incredulitat, irrealitat, confusié, sentit de preséncia, al-lucinacions
breus, dificultats de concentracid, atencié i memoria, pensaments i imatges
recurrents, obsessions.

Hi ha uns factors que influeixen en I'impacte de la pérdua i el desenvolupament
del procés de dol:

La consideracio que té la perdua per a la
persona (segons el tipus de relacio, la
rellevancia de la pérdua, les creences, la
biografia...).

Com s’ha produit la perdua (adequada al cicle
vital, sobtada i/o violenta, esperada/inesperada,
amb previsié de permanéncia o transitorietat,
multiple per acumulacio de pérdues seguides o
ala vegada...).

Els recursos i habilitats personals i
estratégies d’afrontament de la persona en dol
més 0 menys desenvolupats o treballats.

La xarxa de suport social disponible.
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2. Que comporta un proces de dol?

Elisabteh Kibler-Ros va ser una famosa tanatologa i psiquiatra a qui devem molt,
gue va elaborar el conegut model de fases del dol que divideix el procés en 5
etapes: negacio, ira, negociacio, depressio i acceptacid. No obstant aix0, una de les
critiques al seu model es centra en el fet que atorga un paper massa passiu a la
persona en dol que transitaria per les etapes descrites, que serien universals per a
tothom. En canvi, el dol és un procés idiosincratic i requereix d’un rol actiu per part
de la persona en dol.

Aixi doncs, altres experts com William Worden (psicoleg), aposten pel model de
tasques, que atorga a la persona en dol un paper més actiu i postula la realitzacio
de les seguents quatre:

e Tasca 1: Acceptar la realitat de la pérdua.

e Tasca 2: Processar las emocions i experimentar el dolor per la pérdua.

e Tasca 3: Adaptar-se a un mon sense la persona que ha mort.

e Tasca 4: Re-situar emocionalment la persona absent mentre es continua amb
la vida.

Aquest model de tasques és compatible amb el model del procés dual de Stroebe i
Schut que afirmen que es donen dos tipus de processos entre els que oscil-laria la
persona en dol:

e Orientats a la pérdua (processar el dolor, recordar, transitar la tristesa...)
e Orientats a la reconstruccio (mirar al futur, recuperar el sentit, reprendre la
propia vida...)

En el cas d’un dol natural, els primers processos tindrien un
pes major en les primeres fases del dol i, els segons,

agafarien el protagonisme en fases més avancades del “ z
r0cs, El dol eés
Una altra concepcio també complementaria a un p roces
les anteriors és la d'un altre expert, Robert :

Neymeier (psicoleg), per a qui el dol és un aCtI u q ue
procés de reconstruccio de significats. : 1
Quan el mon de la persona en dol queda fet im p“Ca
bocins, Neymeier diu del procés de dol que: e|aborar
“Ens dona l'oportunitat de reafirmar o

recon;truir un mon personal que ha estat unes
guestionat per la pérdua... un proces que .
requereix una tasca activa per part de la tasq ues .
persona en dol per revisar el sistema i

reconstruir-lo si és necessatri i, en
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consequencia, configurar una nova identitat
gue pugui encaixar en un mén que ha quedat
transformat”.

L’ésser huma disposa dels recursos
personals necessaris per transitar el dol, pero
és cert que hi ha qui disposa de més recursos
i estratégies d’afrontament positiu, o els té
més treballats, i hi ha qui disposa de menys
recursos o els ha desenvolupat menys. Els
recursos disponibles variaran en funcié de: la
personalitat de base, la maduresa emocional
assolida, les experiencies vitals, la capacitat
cognitiva...

No obstant aixo, també és un fenomen que té una dimensio social ja que esta molt
condicionat per I'entorn sociocultural, les creences de la comunitat a la que es
pertany, comporta canvis de rol i el reconeixement public dels canvis en base a
rituals. El suport de I'entorn afectiu, el reconeixement i la validacié del dolor sén
essencials durant el proceés.

El dol en situaci6é de pandemia

Les persones necessitem, o al menys ens aporta tranquil-litat, que el mén sigui
comprensible, predictible i confiable. Davant un esdeveniment traumatic en el que es
déna una ruptura greu, el nostre mon de significats queda en entredit i pot tornar-se
incomprensible, incert i amenacador. El procés de dol permet reconstruir el propi
mon de significats i integrar el fet traumatic a la historia de vida, per atorgar
continuitat i coheréncia a la narrativa personal i, fins i tot, a la propia identitat que pot
veure’s col-lapsada arrel de la perdua.

En el cas que es produeixin factors traumatics associats a la pérdua com poden
ser circumstancies excepcionals degut a un estat d’alarma i confinament, les
persones que han perdut un ésser estimat es troben en situacié de risc de
desenvolupar un dol complicat.

Els darrers mesos, a causa de la pandémia per la COVID-19, ens hem trobat amb
impediments per acompanyar i acomiadar les persones que estimem, limitacions per
dur a terme els rituals funeraris i per oferir o rebre un acompanyament presencial a
través de les xarxes de suport. A més, el personal sanitari ha estat sotmes a un
estres i una sobrecarrega emocional excepcionals que condicionen les possibilitats
de sostenir el patiment emocional, i el sistema sanitari ha tingut dificultats per oferir
unes cures pal-liatives adients i per respondre a les necessitats emocionals dels
familiars.
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Aquests factors traumatics en situacio de final de vida poden comportar que la
persona en dol es senti superada per les circumstancies, els seus recursos poden
bloquejar-se o pot posar en marxa estrategies d’afrontament que no I'ajudin a
elaborar el procés de dol d’'una manera favorable.

La culpa és un sentiment que pot aparéixer quan familiars poden haver
esdevingut vector de contagi. Com qualsevol emocio, la culpa pot resultar
adaptativa i natural, en la mesura que permet analitzar alld que ha succeit,
reparar un possible dany i intentar fer-ho millor en el futur. El problema és quan
la culpa s’encalla, fa sentir a la propia persona o focalitzar en una tercera, com
I'tnica o ultima responsable, sense tenir en compte la multi causalitat dels
esdeveniments. Si esdevé disfuncional, pot desembocar en un bloqueig que
impedeixi evolucionar i avancar en el procés de dol.

La frustracié apareix quan les expectatives no s’acompleixen o es sent
gue les propies necessitats no son ateses. Pot apareixer pel fet de no
haver pogut acompanyar el familiar al final de la seva vida. Es important
trobar I'espai per alliberar la impoténcia i acceptar que no podem
controlar-ho tot per, de mica en mica, trobar altres vies per poder cobrir
les propies necessitats, acomiadar-se simbolicament i aprendre a
relacionar-se d’'una manera diferent i sana amb la persona que ha mort.

La rabia pot apareixer com a reaccio¢ davant la situacio que escapa
de les mans i fa patir. Es una emocio que dona forca per reivindicar
el que es necessita i lluitar per sortir endavant. Tanmateix, si una
persona es sent sobrepassada, pot tenir dificultats per canalitzar-la i
expressar-la d’'una manera sana. Es important permetre’s sentir-la
per tal que flueixi, en comptes de reprimir-la, perque siné pot
manifestar-se com una irritabilitat sostinguda en el temps 0 amb
expressions d’ira que alterin les relacions interpersonals.
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En un espai psicoterapeutic es poden treballar la tristesa i altres emocions per tal
gue la persona en dol les transiti en un espai segur, aprengui a gestionar-les i es

responsabilitzi d’alld que pot fer i millorar en endavant, en comptes de retreure’s o
retreure a d’altres alldo que ja no es pot canviar.

3. Com afrontar-lo?

Tot i que hem d’evitar patologitzar el dol, també hem de tenir en compte que un
procés de dol pot ser un factor de risc per desenvolupar problemes de salut fisics i
mentals; i patir o haver patit un problema de salut mental pot ser un factor de risc per
desenvolupar un procés de dol complicat.

Tanmateix, encara que el concepte de dol s’associa a quelcom negatiu, es tracta
d’'un procés adaptatiu, reparador i sanador que pot resultar transformador ja que
ajuda a les persones a adaptar-se als canvis i a sobreposar-se a les perdues en
general, i a la mort del éssers estimats en particular, malgrat el dolor que comporten.

Des del sistema sanitari, les entitats de la xarxa associativa i els serveis d’informacié
I assessorament, podem oferir suport i acompanyament a persones que pateixen per
haver perdut un ésser estimat, i orientar o derivar als recursos més adients perquée
rebin I'atencié que necessiten.

Recomanacions per afavorir el procés de dol:

o Permetre’s 'expressio emocional, verbalitzar i compartir allo que ens
angoixa i entristeix.

e Cultivar 'esperanca i 'apoderament. No es poden canviar les
circumstancies, pero podem rescatar i enfortir els recursos personals per
gestionar las adversitats de la vida.
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e Promoure l'autocura, seguir habits de vida saludables, equilibrar moments de
connexid i de desconnexié amb la perdua i mantenir les xarxes de suport
social encara que sigui virtual, respectant també la propia necessitat de
recolliment i solitud.

e Connectar amb I'espiritualitat. Es refereix a tot allo relacionat amb
'immaterial, intangible, simbdlic i els valors i principis que el regeixen. Es pot
treballar a través de I'expressio artistica, la creacié d’'un espai en memoria de
la persona absent, la meditacio, I'escriptura, la lectura...

e Valorar la necessitat d’'ajuda professional.

Quan demanar ajuda professional?

Quan el dol es complica podem
experimentar que la intensitat del
patiment no disminueix i es manté a un
nivell molt elevat, extrem i fins i tot
incapacitant per a la persona durant un
periode de temps molt perllongat després
de la perdua. No obstant aix0, és molt
dificil i poc atil establir limits temporals,
doncs cada persona té el seu propi ritme.
En canvi, és essencial tenir en compte les
senyals d’alarma:

7

e La principal seria la propia evidéncia de no poder assolir un nivell de
benestar suficient per sobre portar el dia a dia. De vegades pero, necessitem
d’'una altra persona que ens faci de mirall per adonar-nos.

e Aparicié de problemes de salut. Poden ser problemes de salut mental
(quadres depressius 0 ansiosos, consum de toxics...) o de salut fisica
(somatitzacions, alteracions del sistema immunologic, dolors sense una base
organica que expliqui la seva aparici6 o intensitat...).

e Preséncia d’'emocions o conductes poc congruents amb la situacio.

Segons William Worden, hi ha 4 tipus de dol complicat:

e Dol cronic: es perllonga indefinidament en el temps, hi ha un bloqueig, no hi
ha evolucioé ni acceptacié ni reconstruccio.

e Dol exagerat: la intensitat del malestar resulta molt incapacitant i s’allarga en
el temps.

e Dol emmascarat o reprimit: s’intenta reprimir el malestar, pero aquest es
manifesta en forma de somatitzacions.

e Dol postergat o inhibit: es posterga més o menys voluntariament per la
situacié personal o per evitacio.
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Recursos i suports

Des de la xarxa d’Espais Situa’t de la Federacié SMC us poden orientar. Es tracta
d’un servei d’'informacidé i orientacié en salut mental del projecte Activa’t per la
salut mental. Troba el més proper a tu en aquest enllag.

També es poden consultar altres recomanacions per a persones que han perdut un
ésser estimat, disponibles als documents:

e “Recomanacions per afrontar la mort d’'una persona estimada durant el
confinament per I'epidémia de COVID-19” (COPC — Col-legi Oficial de
Psicologia de Catalunya)

e “Guia para las personas que sufren una pérdida en tiempos del coronavirus”
(Red IPIR-UB)

e “Afrontament del dol en la infancia i adolescéncia en el context de la
pandémia de la COVID-19” (Generalitat de Catalunya — Dept. de Salut)

Federaci6 SMC - octubre 2020
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