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Duelo Familiar

Duelo del Paciente

DEFINICION:

Proceso de adaptacién emocional
que sigue a cualquier pérdida pero
ocurre dentro del ambito colectivo y
afecta a la familia.

DEFINICION:

Es un proceso que tiene varias
etapas que la persona tiene que
recorrer para elaborar su perdida y
poder asi emprender nuevos
caminos

Etapas del Duelo Familiar:
1.Aceptacion familiar de la pérdida
2. Reagrupamiento y organizacion
familiar

3. Reorganizacion de la relaciéon con
el medio externo

4. Reafirmacidén del sentimiento de
pertenencia al nuevo sistema
familiar

Etapas de duelo del paciente:
1.Negacion

2.lra

3.Negociacion

4.Depresion

5.Aceptacion

Tipos de familia frente al duelo:
1.-Contenedortas (funcional o
adptativa)

2.-Resolutorias (funcioanles o
adpatativas)

3.-Taciturnas (desadaptativa)
4.-Hostiles (desadaptativa)
5.-Intermedias

Periodos oncoldgicos:
1.-Periodo pre-diagnostico
2.-Periodo Agudo
3.-Periodo crénico
4.-Periodo final

Manifestaciones:

Mal humor/ temor/ depresion/
negacion/ rabia astracta/ llanto/
indiferencia/ culpa/ negacion
patoldgica.

Manifestaciones:

Temor a morir/ depresion/
angustias/ ansiedad/ insomnio/
pérdida de apetito/ trsiteza/ llanto/
sensacion inminente de muerte/

Necesidades del familiar afectado:
-Apoyo familiar
-Cambios de roles familiares

Necesidades del paciente
oncoldgico:




-Integracidon emocional de la familia
(capacidad de contencion, tipos de
relacion, tipos de organizacion
afectiva de la familia, etc.)
-Funciones emocionales de la familia
que quedan mas afectadas
-Situaciones externas de la familia:
econdmicas, sociales, culturales

-Soporto practico: conocimiento de
la enfermedad

-Soporto emocional

-Necesidades de ser tratados como
persona

-Implicacién en la decision de
tratamiento

-Proximidad al domicilio
-Seguimiento, centrado y planificado
para cada paciente

-Terapias complementarias

-Facil acceso a los servicios

Complicaciones

-Crénico duracion excesiva, no se
resuelve solo

-Retrasado suprimido, supuesto
-Exagerado Intensificacidon
-Enmascarado No identificado
-Desorganizado Tendencia al
delirium agudo o subagudo
-Congelado Ausencia de
manifestaciones del duelo

Complicaciones

-Dolor crénico

-Somatizacién de sintomas
agregados

-Depresion que solo cede a
medicamentos

-Alt. Funcién inmunitaria.
-Baja adhesidn a tratamientos
médicos

-Estrés

Aspectos en comun:

Estos 2 tipos de duele comparten caracteristicas relevantes como por
ejemplo los dos pasan por depresién, aceptacion, comparte un mismo
dolor en comun. Repercute gravemente en la salud del paciente mas que
nada en el estado animico, no viven de la misma manera el sufrimiento
pero si generan tristeza sentimientos de que ya no encajan con nadie y
sensacion de morirse. Al final las fases pueden llegar a ser las mismas en

algunos casos.







