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Shock and Denial—“No, it can’t be true!” 
Often people need to use this phase to cushion the pain of the loss.  It is characterized by a numbness, disbelief and 
feelings of surrealism.  Except for a rare few, people do not need to be confronted and will come out of the denial phase 
by themselves. 
 
Anger—“Why me?” “Why her?” 
This anger may be directed at the person who died, an event or other people.  It is important to let the grievers 
experience their anger without being critical or judging whether the anger is appropriate. 
 
Bargaining—“Yes, it is true, but…” 
This is the beginning of acceptance.  The need here is to let the mourners make the agreements that they need with a 
higher power, with the person who died and with others.  On their own, people will decide—when they are ready—if 
these promises can be fulfilled. 
 
Depression—“Yes, it has happened to me (us).” 
The mourning process is being worked through.  The mourners begin to separate emotionally and may accept offerings 
of support.  Usually, the grievers reject offers of reassurances. 
 
Acceptance—“Yes, I am ready to face the world again.” 
This is an acceptance of the realities and the need to pick up the pieces and move on. 
 
Why Am I So Affected By This? 
Critical incidents—accidents, sudden deaths, injuries—often trigger feelings of vulnerability and upset that were 
dormant.  Though the reason for the sensitivity may have nothing to do with the present event, it may initiate a chain 
reaction.  Talking and thinking about current losses may trigger feelings of sadness about divorces, moves, lost 
friendships and illnesses, to name a few.  This happens because there was not ample opportunity to deal with these 
feelings when the event occurred.  We often discount the importance of these reactions because “that has nothing to do 
with this—I am over that!” 
 
These reactions are a valuable sign for us to complete our unresolved feelings.  Talking and sharing feelings with good 
friends or family can help.  It may also be valuable to talk with an EAP counselor who can assist you in defining the issues 
and can provide guidance in moving forward.  Regardless of how you approach this, do not ignore it.  Reburying it only 
means it will resurface again later. 
 
Signs That You May Be Overly Stressed 
 
Adults often show at least several of the following symptoms when an occurrence has been overly stressful: 

 Headaches 

 Backaches 

 Outbursts 

 Fatigue 

 Feeling overwhelmed 

 Sleep disruption 

 Lack of concentration 

 Making mistakes more than usual 

 Disinterest in usual pleasures 

 Increased use of alcohol/medications 
 
 
Pathways to Well Being 
800.383.1908 
VITALWorkLife.com 


