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Resumen

La poblacion a nivel mundial esta envejeciendo, de ahi que el grupo poblacional de adultos
mayores crezca cada vez mas y con ello, la necesidad de investigar desde las diferentes
areas de estudio las experiencias que durante este momento vital se experimentan. Razén
por la cual, esta investigacion busca entrevistar a adultos mayores institucionalizados para
describir el proceso de duelo experimentado tras perder a un ser querido, esto desde un
enfoque cualitativo y disefio fenomenoldgico eidético o descriptivo, ya que ademas al
momento de recolectar los antecedentes son pocas las investigaciones relacionadas con el
tema. En ese sentido, la base tedrica tendra una perspectiva psicoanalitica del duelo y tipos
de duelo y otra desde la psicologia del desarrollo para entender las manifestaciones del
duelo durante la adultez tardia, asimismo una base legal sobre esta ultima, que también

incluye a los centros de atencion.

Palabras clave: duelo, tipos de duelo, adulto mayor, institucionalizacion.



Abstract

the world population is getting older, so thats why the population group of older adults
grows more and more and with it, the need to investigate from the different areas of study,
the experiences and process which are involved in this vital moment;Reason why, this
research seeks to interview institutionalized older adults to describe the process of
mourning experienced after losing a loved one, this from a qualitative approach and
phenomenological design eidetic descriptive, besides, at the time of recolecting the files ,
there are few investigations related to the subject. In that sense , the theological base will
have a psychoanalytic perspective of mourning and types of mourning and others from the
psychology of development to understand the manifestations of mourning during late

adulthood, thus also a legal basis on the latter, which also includes the centers of attention.

Keywords: grief, types of grief, elderly, institutionalization
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Introduccion

La adultez tardia es un fendbmeno emergente, presenta diversas aristas a considerar
por el campo investigativo de la psicologia, siendo uno de ellos, por ejemplo, la experiencia
de duelo tras la pérdida de un ser querido. Al respecto se registran pocas investigaciones,
no solo en el contexto cercano, sino también en el externo; sin embargo, la informacion
recolectada sobre el tema demuestra que el duelo es una vivencia que depende de aspectos
individuales, relacionales y sociales, donde los primeros son constitutivos, en tanto que,
remiten a que a la experiencia se asocia el género, la edad, personalidad, creencias, siendo

todos estos aspectos particulares a cada persona.

En consonancia con lo anterior esta investigacion permitio describir como
experimentan el duelo los adultos mayores del centro de bienestar hogar de Nazaret

provincia nuestra Sefiora del Rosario de Chiquinquird municipio de Sabaneta.

La investigacion se desarroll6 en el municipio de Sabaneta en el centro de bienestar
hogar de Nazaret provincia nuestra Sefiora del Rosario de Chiquinquira, con una muestra de
10 adultos mayores los cuales fueron entrevistados, por medio de entrevistas
semiestructuradas, en donde se manifestaron acerca de sus experiencias de duelo,
entendiendo que “el duelo representa una desviacion del estado de salud y bienestar, por lo
gue se necesita de un periodo para que la persona en duelo vuelva a un estado de

equilibrio” (Morales, 2014, p.11).

En el proceso investigativo se pretende establecer confianza y empatia con los

participantes, lo cual permitira conocer a profundidad el proceso de duelo que
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experimentaron en los ultimos 5 afios por la pérdida de un ser querido bien sea hermano(a),

cényuge, hijos, nietos etc.

Cabe resaltar que la vida del adulto mayor va mas all& del cuidado fisico y debe
enfocarse en comprenderlo en su parte psicologica y emocional, teniendo en cuenta que el
ser humano es un ser integral y holistico, esto representa un reto para los profesionales de la
salud en conocer cudles son sus experiencias frente a la muerte, como lo dice Morales

(2014):

La idea de muerte se va transformando a lo largo del ciclo evolutivo, pero es
desde la infancia que se van construyendo esos sentidos y sentimientos a
través de lo que se transmite en la socializacion, dentro de estos la
conciencia de la muerte y de la finitud, significa la posibilidad de renunciar a
lo que se ha conseguido como individuo, esto es lo que el autor denomina la

inadaptacion del individuo a la muerte. (p. 8).

En ese sentido, la subjetividad, al ser lo mas relevante para la investigacion se rige
por un enfoque cualitativo y disefio fenomenoldgico, mediante los cuales se busca captar el
sentido y significado de la experiencia. Esto Gltimo mediante una entrevista
semiestructurada y un microanalisis de la informacion recolectada, que no es mas que, la
descomposicion y recomposicion de los discursos para encontrar particularidades y
relaciones entre los procesos de duelo vividos por los participantes tras la pérdida de un ser

querido.



Cornisa: PROCESO DE DUELO EN ADULTOS MAYORES 12

Ahora, la base tedrica que fundamenta todos estos desarrollos se da desde el
psicoanalisis y la psicologia del desarrollo. La primera para entender el fendbmeno y la

segunda para entender a la poblacién.

Planteamiento del problema

Descripcion del fenébmeno

Tanto la muerte como el proceso de duelo tras esta son fendmenos inherentes al ser
humano, mas aln, porque no solamente se refiere a la pérdida fisica de una persona, sino
también a la de un animal, objeto o evento significativo, que no necesariamente implica la
pérdida fisica; en ese sentido, estas son experiencias que se pueden presentar en cualquier

momento del ciclo vital a razén una variedad de experiencias (Pelegri & Romeu, 2011).

Asi las cosas, el proceso de duelo se convierte en una respuesta adaptativa ante la
pérdida, aun cuando esto suponga un periodo de sufrimiento o de dificil superacién, antes
de retomar el curso de la vida, que bien no volvera a ser la misma, ya que el duelo en la
medida que implica un proceso que moviliza los recursos personales de quien perdié a
alguien o algo, termina por reestructurar al doliente y a la relacion entre este y el o lo
perdido, siendo esto Gltimo, quiza, aquello que supone mayor esfuerzo para el doliente,
puesto que el duelo no es una simple respuesta, sino una busqueda por restablecer la
conexion con el objeto (sea 0 no un ser vivo) perdido, para asi encontrar consuelo y alivio

en compaiiia de otros (Balacco, 2018; Pelegri & Romeu, 2011; Trigos, s. f.; Yoffe, 2013).
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Ahora, la manera como se vivencia dicho proceso no es universal, en tanto que esta
influenciado por aspectos individuales — como el momento vital, género, afectos, las
caracteristicas de la personalidad, creencias, experiencias previas, entre otras —; sociales
— como los rituales culturales para la despedida, el apoyo social, momento histérico y
social, entre otras —; y relacionales con él o lo perdido — como las caracteristicas del
vinculo, el tipo, momento y forma de la pérdida, persona, animal u objeto perdido, entre

otras — (Yoffe, 2013; Trigos, s. f.).

Respecto a lo anterior, cabe considerar que los aspectos individuales, al momento de
comprender el proceso de duelo de una persona, son, quiza, lo primero sobre lo cual hay
que dirigir la atencion, en tanto que, grosso modo, indican diferencias significativas con
relacion a las representaciones que sobre la muerte se tengan, y por ende con las actitudes

que se puedan llegar a tomar, por ejemplo, Uribe, Valderrama y L6opez (2011), plantean que

Los jovenes con relacion a este aspecto, muestran un menor grado de
conciencia de la realidad innegable de la muerte y los cuestionamientos
alrededor de la misma son esporadicos, en comparacion con los adultos
mayores en donde perciben una mayor proximidad con la misma, que los
lleva apropiarse de su llegada y a concebirla como algo inminente, lo cual es
el resultado de haber vivido y enfrentado numerosas pérdidas fisicas,

sociales y psicoldgicas durante su ciclo vital. (p. 111).

Lo dicho evidencia que durante los diferentes momentos del ciclo vital se vive el
duelo de manera diferente. Al respecto, Papalia, Duskin & Martorell (2012), dicen que en

los adultos jovenes — personas entre los 18-21 hasta los 40 afios (Craig & Baucum, 2009)
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—, por ejemplo, inician a plantearse metas a corto, mediano y largo plazo respecto a su
proyecto de vida relacional (tener pareja, hijos, entre otros), académico (culminar o iniciar
sus estudios) y profesional (emplearse), lo que de alguna manera les permite tener mayor
esperanza frente a la vida y que, en caso de experimentar la pérdida de un ser querido, en
especial repentina, tendrén reacciones tendientes a ser negativas como la frustracion y la

ira.

Por su parte, los adultos en edad media — personas entre los 40- 65 afios (Craig &
Baucum, 2009) —, inclusive se relacionan con su propia muerte, pues el declive propio de
la vida y los deterioros que puedan llegar a presentar les lleva a “[pensar] con frecuencia
creciente cuantos afios mas les quedan y en aprovecharlos” (Papalia et al., 2012, p. 612); en
especial, los autores mencionados plantean que, es la pérdida de los padres lo que
acrecienta dicho pensamiento, en tanto que, pasan de ser la segunda generacion a la primera

generacion en la linea de muerte.

Respecto a las pérdidas que pueden llegar a experimentar los adultos mayores —
personas entre los 60 a 65 afos hasta la muerte (Craig & Baucum, 2009) —, a parte de la de
los padres una de las mas dificiles de afrontar, se encuentran la de la pareja o la de un hijo,
la primera dado que pueden ser muchos los afios de relacion y la segunda, dada la creencia
popular que plantea: la l6gica de la vida es que los hijos entierren a sus padres, no los

padres a sus hijos (Papalia et al., 2012; Pelegri & Romeu, 2011; Rojas, 2016).

Lo segundo que hay que entender para comprender el proceso de duelo son los
aspectos relacionales con él o lo perdido, pues como indica Yoffe (2013), la pérdida de un

ser querido o representativo es uno de los sucesos vitales mas negativo o traumatico que se
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pueden experimentar, ya que tiene efectos significativos sobre la salud biopsicosocial del

doliente (Balacco, 2018).

Por ultimo, y no menos importante, estarian los aspectos sociales, que si bien son
todas aquellas pautas culturales que a lo largo del desarrollo una persona incorporay la
constituyen como tal, también es cierto que sobre estas se puede tomar cierta distancia y
vivir un proceso de duelo con ciertas variaciones; sin embargo, lo que no deja de ser comun
a los dolientes es la busqueda de una red de apoyo social en la cual confiar y que manifieste

disponibilidad, apoyo y aprecio ante la situacion (Yoffe, 2013).

Este panorama indica que, si bien no hay un aspecto privilegiado para comprender
un proceso de duelo, los aspectos individuales son aquellos que dan una pauta para ello. Asi
pues, se vuelve interesante poner la mirada sobre la comprension del proceso de duelo en
adultos mayores que han perdido a un ser querido, pues como ya se pudo vislumbrar a
partir de Papalia et al. (2012) y Uribe et al. (2011), es posible que perciban la muerte propia
o del otro més cercana, dado que en el proceso vital han experimentado un cimulo de
pérdidas y que, sobre todo, en este momento vital se pueden presentar con mayor
frecuencia, lo que puede llevar a que se intensifiquen las reacciones respecto a las pérdidas,
como ya lo diria Balacco “durante este periodo de la vida el ser humano se enfrenta a
pérdidas y duelos ya sean de familiares, amigos o pareja, los cuales pueden causar gran

impacto en la vida del adulto mayor” (2018, pp. 5-6).

Respecto a lo dicho Papalia et al. (2012), presentan una serie de respuestas
fisiolégicas y mentales, que en mayor medida se han reportado en mujeres, pues tienden a

ser mas jovenes que sus parejas, asi en EEUU para el 2010, por ejemplo, el 25% de mujeres
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habian perdido a su conyuge, frente al 7% de los hombres. Asi pues, en los estudios
retomados se menciona que en los adultos mayores se puede presentar afectacion en el
sistema inmunolégico, lo que, a su vez, acarrea mayores niveles de enfermedad, de ahi a
que tras la pérdida del ser querido se aumente el riesgo de muerte para el doliente; cosa que
quizé sea menos comun en adultos jovenes, por ejemplo, pues por su edad pueden
recuperarse tras la pérdida de su conyuge y plantearse un nuevo proyecto de vida
relacional. Sin embargo, Papalia et al. (2012), rescatan el hecho que tras el duelo no todo es
malo, puesto que, se convierte en una oportunidad para la introspeccion, sobre aspectos
construidos luego de la muerte, o incluso el descubrimiento de aspectos de la propia vida
pasada que antes estaban sumergidos, Liberman (como se citd en Papalia et al., 2012)
reporta que algunas mujeres tras afios de la pérdida de su conyuge, al hablar de estos rara
vez se afectaban y al contrario hablaban sobre el incremento de la confianza en si mismas y

el crecimiento de su fortaleza.

Ahora, cuando se habla de la muerte de un padre en este periodo del ciclo vital
(adultez tardia), como ya se habia dicho aumenta el sentimiento de la propia muerte, a esto
se afiade que, es un pérdida que duele continuamente, en especial si se trata de la madre,
dado que lleva al doliente a resolver aspectos sobre el si mismo, como el compromiso,
responsabilidad, ejemplo de ello es que si un adulto mayor pierde a los padres, se ve
obligado a mantener la unidad de la familia, reconciliarse con familiares, por ejemplo, o
sentirse liberado si es que tuvo que cuidarlo durante la enfermedad para continuar con su
propia vida (Papalia et al., 2012). Esto como se ve no necesariamente pasa con los adultos
jévenes, pues hay otros parientes que se pueden situar en la linea proxima a la muerte, asi

como tampoco se sienten en la obligacion de resolver aspectos respecto al si mismo, en
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tanto que, su proyecto de vida relacional, académico o laboral esta por cumplirse y en ese
sentido, el hecho que se replantee es de esperarse, es decir, a diferencia de los adultos

mayores puede que el cambio no suponga tantos desafios.

También, hablar de la muerte de un hijo durante la adultez tardia va a depender de
las condiciones que acompafiaron esto, es decir, el hecho varia si es el hijo mayor o si
sufrié una muerte repentina o larga enfermedad, en este ultimo caso Papalia et al. (2012)
reportan que, es un aspecto que causa dificultad abordar, en términos de la comunicacion
frente al hecho; sin embargo, en todo caso, se ha reportado que son las madres quienes mas
sufren la pérdida, asi asumir la pérdida puede variar desde el llanto, hasta el sumergirse en
el trabajo, establecer otras relaciones o realizar otras actividades, en especial las
espirituales. Este aspecto como lo mencionan los autores se comporta de una manera
comun, es decir, es independientemente del momento del ciclo vital en el cual se encuentre

el individuo o la pareja.

Respecto a lo dicho, investigaciones recientes indican que los adultos mayores,
sobre todo, valoran el apoyo social que encuentran en sus redes de apoyo primaria
(Gonzélez, 2018), y que, si bien pueden posicionarse respecto al contexto y su proceso vital
como alguien sabio, lleno de virtudes y cualidades, lo que le permite aceptar las
experiencias de deterioro que culminaran en la propia muerte y los cambios que estas
conllevan; lo contrario también es cierto, es decir, la desesperanza frente a los cambios
inevitables, se presenta en muchos casos y por ende pueden mostrarse renuentes a su
aceptacion (Uribe et al., 2011). Asi pues, se comprende lo dicho por Morales (2013), a

saber, que la desesperanza frente a la muerte ajena puede indicar que se teme a la soledad.
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Ahora, también es cierto que el tema de la muerte es un tabu en la sociedad
occidental, mas ain cuando se habla de esta durante la adultez tardia, pues se esta ante la
culminacion de la vida y esta puede estar precedida por la enfermedad prolongada, la
invalidez, deterioro e incapacidad, siendo estos pensamientos los que generan temor
respecto al propio bienestar, (Uribe et al., 2011). De la misma forma cuando se aborda el
duelo por la pérdida de un ser querido, puesto que esta puede suscitar reacciones que
dificultan el proceso de aceptacion de la muerte del otro y en ese sentido, exacerbar las
condiciones ya deterioradas de salud fisica y mental, ya que, como lo plantean Bernal y
Avendaro (2018), esta experiencia puede dejar confundido al adulto mayor frente al papel

que tiene en la vida y hacerlo sentir mal por seguir adelante, asi como vacio.

1.1 Antecedentes

Al realizar la busqueda de antecedentes, mediante las palabras “duelo” y “adultos
mayores” en bases de datos como: Dialnet plus, Escob, Google académico, ProQuest,
Redalyc y Scielo, se evidenciaron solo tres investigaciones publicadas como articulos
respecto al tema, estas sobre todo obedecen a publicaciones para optar al titulo de pregrado
(tres trabajos rastreados), especializacion (un trabajo rastreado) y doctorado (un trabajo
rastreado); asimismo, cabe anotar, que de las ocho publicaciones aqui consideradas, dada su
congruencia con el tema, solo dos fueron realizada en el contexto colombiano, las demés

fueron realizadas en Argentina, Costa Rica, Ecuador, Espafa, México.

Al respecto el trabajo de Balacco (2018) propuesto con un método cuantitativo,

evaluo las estrategias de afrontamiento y el bienestar psicologico frente al duelo por viudez
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en adultos mayores de Argentina, dando por resultado que, en lo referente a estas, la mas
utilizada es la de apoyo social (12,8), y la segunda estrategia de afrontamiento mas
empleada es la de reestructuracion cognitiva (11,7), mientras que la menos utilizada es la
evitacion de problemas (4), asi como la autocritica (4,75). Ahora, también se encontro6
ciertas variaciones de estas cuando las relacionaron con el sexo, por ejemplo, las mujeres
recurren mas a la autocritica, mientras que los hombres al apoyo social. Asi pues, se
concluye que al emplear recursos para enfrentar la situacion, se evidencia que es un evento
que los adultos mayores entienden y que no es lineal, pues como se evidencia en sus
resultados hay tendencia a enfrentar la situacién desde lo positivo, mas que desde lo
negativo, lo que contribuye a la idea que: el bienestar psicoldgico trasciende la edad, es

decir, no depende de esta.

El trabajo realizado por Bernal y Avendafio (2018) buscaba disefiar y evaluar las
propiedades psicométricas de un inventario para evaluar el duelo patoldgico en adultos. Los
andlisis estadisticos que realizaron les permitieron agrupar los criterios de respuesta en
cuatro factores: desarrollo del proyecto de vida, respuestas emocionales y cognitivas tras la
pérdida, estrategias de afrontamiento y creencias sobre el fallecido; los cuales exhiben los
sintomas que presentan las personas en procesos de duelo patoldgico entre las que se
pueden destacar, pensamientos intrusivos — que se presentan en la mente sin control —
acerca del fallecido, “punzadas” de dolor incontrolable por la separacion y afiorar
intensamente al fallecido o recordar su ausencia con una enorme y profunda tristeza, si bien
este trabajo valido una prueba psicométrica con adultos, no se especificaron las edades de
estos grupos poblacionales, siendo esta una limitacion para la medicion en grupos

especificos.
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Por otro lado, una investigacion realizada en Quito por Cotacachi (2017) arroja que
mientras mas el individuo logre procesar cada fase del duelo, mayor sera el incremento del
aprendizaje de estrategias para enfrentarlo; asi pues, es importante que el paciente logre
vivir al maximo cada emocién que son atribuidas al recuerdo de la persona que han

perdido, permitiéndose el inicio hacia una nueva etapa.

De igual importancia es el resultado que arroja la investigacion realizada en Toluca
México por Morales (2014) sobre la actitud ante la muerte e intensidad de duelo en adultos
mayores con pérdida del conyuge adscritos a una unidad de medicina familiar, se observa
que las actitudes mas predominantes son: primero la de acercamiento con un 65%, seguida
de la actitud de miedo con un 35%, la tercera actitud nos arroja que es neutral con un 45%,
la cuarta es de evitacion la cual también dio como resultado un 45% y por Gltimo y no
menos importante la quinta actitud que fue de escape con un 50%, donde se ve la muerte
como un descanso. Por otro lado, se indica que las edades predominantes en los adultos
mayores con pérdida del conyuge son la octava década de la vida con un 46% y seguida de
la sexta década de la vida con un 40%, y por Gltimo adultos mayores de 80 afios y mas con

un 14%.

Ademas, el 56% de las mujeres en la investigacion, indican pérdida del conyuge,
frente al 44% de los hombres. Asimismo, se observo que el 49% de los adultos mayores
viven solos, lo que llama la atencion, ya que son pacientes con patologias cronicas y
necesitan de ayuda familiar para su cuidado y manejo; en segundo lugar se evidencio que el
42% de ellos que viven actualmente con sus hijos y un porcentaje menor del 5% que viven
con otro familiar y por ultimo estan con un 4% los adultos mayores que viven en compafiia

de otras personas que no tienen ningun lazo sanguineo con ellos (Morales, 2014). Se
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concluye en este estudio que el tiempo sucedido desde el instante del fallecimiento del
cényuge de los adultos mayores hasta el momento actual es con un 51% un tiempo de
evolucion de tres meses a un afio, y luego con un 49% de un afio a tres afios, dando como

resultado que casi la mitad de la poblacion estudiada presenta un duelo patoldgico.

En cuanto al porcentaje de intensidad de duelo en el pasado se observé que un 89%
de los encuestados lo refieren, lo que es esperado ya que la pérdida de un ser querido muy
cercano siempre causara una respuesta dolorosa por el tiempo de convivencia, la relacion
tan cercana que se compartio, sin embargo, un dato importante que se obtuvo esta
relacionado con la intensidad de duelo, el cual nos refiere un mayor puntaje para el
presente, en donde aln se observa una intensidad mayor de duelo con un 86%, lo que se

esperaba que disminuyera con el tiempo y sin embargo no sucedié asi (Morales, 2014).

Por otra parte, en la investigacion realizada por Martinez (s. f.) sobre las Vivencias
y escenarios de duelo en las personas mayores en la Almeria del siglo XXI dio como
resultado lo siguientes escenarios: medio rural, iglesia catolica, cementerio, hospital, hogar
y tanatorio el cual esta abierto durante todo el dia y la noche. Asimismo, evidencié que los
sentimientos méas demostrados en los adultos mayores frente al duelo son: llanto, tristeza 'y
cansancio. También observé que, generalmente se celebra misa a la semana, a los seis
meses y al afio de fallecido. Mientras que convocaban a rezar el rosario en los funerales las
mujeres, los hombres eran quienes llevaban el féretro hasta el cementerio en hombros. En el
area rural el principal escenario de duelo ya son los tanatorios o conocidos en nuestro

contexto como las salas de velacion.



Cornisa: PROCESO DE DUELO EN ADULTOS MAYORES 22

Lo dicho evidencia que la religion catolica ha tenido un papel importante en el
proceso de duelo de los almerienses, por ejemplo, el rezar el rosario durante nueve noches
seguidas en las casas, otra vivencia es que el luto se usa solo el dia del funeral, ya que
anteriormente las mujeres lo llevaban durante tres o cuatro afios, segun la literatura el rezo
y la oracion pueden producir efectos positivos en los dolientes, ellos utilizan sus creencias
para hacerle frente al proceso estresante del duelo usando frases como, “estamos en manos

de Dios” o “ellos nos estan esperando”.

Asimismo, se describieron los patrones de funcionalidad que se vieron afectados de
la siguiente forma: en el patron de salud algunos relataron tomar medicamentos para
diferentes enfermedades incluyendo la depresion por la pérdida del ser querido (Martinez,

s. f).

En el patron nutricional se evidenci6 que ante la pérdida de un ser querido muchos
de los adultos mayores manifestaron pérdida del apetito. En el patrén de actividad y
ejercicio varios residentes han presentado una disminucién de este frente a la pérdida de un
ser querido. En el patron suefio descanso muchos de los participantes refieren sofiar con sus
seres queridos estando vivos y otros han tenido pesadillas. En el patron de comunicacién en
algunos residentes se evidencio que esta disminuyd, cabe resaltar que todos los residentes
reconocen como personas significativas a sus familiares mas no a sus compafieros. En el
patrén de adaptacion y tolerancia al estrés algunos manifestaron estrés al punto de que
varias de ellas tuvieron que ser medicadas y aun al recordar la situacion lloraban. En el
patrén de valores y creencias los adultos mayores siguen asistiendo a su misa en la
institucion y también participan de la uncion a los enfermos, sin embargo, dado que estas

experiencias las perciben como una aproximacion a la muerte no asisten ni al velorio ni al
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entierro de sus compafieros, ademas no pueden volver a visitar las tumbas y cementerios

solo hasta que un familiar los lleve.

Al contrario, los adultos mayores Institucionalizados cuando se van a internar, la
mayoria de las veces van acompafiados por sus familias a las cuales se les genera diferentes
sentimientos manifestados con llanto y sentimientos de culpa pasando por diferentes fases.
Entre los patrones funcionales alterados en las personas institucionalizadas, estan: el de la
salud en el cual frente a la pérdida de un ser querido por parte de un residente a este se le
medica con benzodiacepina. Cabe destacar que cuando el adulto mayor se institucionaliza

la familia pasa a jugar un papel secundario y la institucion es la encargada de su bienestar.

También cabe mencionar que en el momento de la institucionalizacion el adulto
mayor atraviesa una serie de cambios bruscos, como es el vivir fuera de su casa, el perder
su intimidad, sus relaciones familiares y sociales etc. Ademas, se observa que cuando el
adulto mayor se encuentra institucionalizado puede crear vinculos afectivos entre ellos en
algunos casos, en otros residentes se analiza que han perdido las razones para vivir y por lo

tanto para hacer amistades nuevas.

En la conceptualizacion del duelo como el sentimiento ante una pérdida, los adultos

mayores de la institucion lo experimentan en tres momentos diferentes:

1. Al entrar a la institucién y perder sus relaciones sociales, actividad etc.

2. Ante una enfermedad que lo vuelve dependiente de cuidado.

3. Ante la muerte de un familiar.
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En lo que respecta al estudio de enfoque cualitativo realizado por Yoffe (2013),
sobre la influencia de las précticas religiosas para afrontar el duelo por la muerte de un ser
querido, con 40 adultos mayores de diferentes credos, a quienes se les entrevisto, los
resultados indican que el proceso de duelo esta altamente influenciado por el tipo de muerte
del ser querido; asi, si la muerte es anticipada, se percibe como un descanso tanto para ellos
como para el ser querido que se murid, pues la larga enfermedad se experimenta como
prolongacion del sufrimiento que a los primeros le genera dolor emocional, mientras que a
los segundos fisico, ahora, quienes viven este tipo de duelo, ademas, desarrollan estados
psicoldgicos positivos, que permiten mayor adaptabilidad al proceso de duelo, pues estos
experimentan satisfaccion por la ayuda procurada al ser querido durante la enfermedad para
mejorar su calidad de vida. Por el contrario, cuando la muerte es inesperada, repentina o
tragica lo que se experimenta es una sensacion de anestesia emocional, independientemente
de la edad o estado de salud del ser querido que se murid, en tanto que, previo al suceso
gozaba de buena salud, asimismo el autor sefiala que la respuesta ante este tipo de muerte
también esta influenciada por los sucesos que envuelven la pérdida, que en todo caso,
producen un chogque emocional del doliente, trayendo serias consecuencias para su salud
biopsicosocial (estrés, ansiedad, depresion, aislamiento social, entre otras patologias) por

periodos superiores a dos afos.

Por su parte la investigacion de enfoque cualitativo realizada por Rojas (2016) para
caracterizar el recuerdo autobiografico en el proceso de duelo por pérdida de la pareja en
adultos mayores de Costa Rica, evidencié mediante sus resultados que el proceso de duelo
asi como depende de las caracteristicas que envuelven la pérdida del ser querido muerto,

también depende de la calidad de la relacion con el ser querido muerto y las percepciones
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que sobre este se tuvieran, asi, se puede sufrir por el recuerdo de los sucesos que terminaron
con su vida, los recuerdos positivos o negativos que se tengan de la relacion o sobre el ser
querido — si estos Ultimos son méas preponderantes, ademas, se presentard cierto alivio tal
como sucede con las muertes anticipadas, dado la insatisfaccion que al lado de este se

Ilegaba a experimentar, siendo mas facil sobrellevar el dolor —.

También de sus resultados se presentan estrategias de afrontamiento empleadas por
los adultos mayores para superar el duelo, encontrandose que la decision personal es
aquello que les permite enfocarse en pensamientos positivos y actividades distractoras que
les procuren satisfaccion, asi como la interaccion social con amigos y familiares y

desprenderse de las posesiones del fallecido (Rojas, 2016).

Otro aspecto relevante a tomar en cuenta de esta investigacion es el proceso de
duelo experimentado por los adultos mayores participantes, asi pues Rojas (2016), plantea
que de alguna manera la fase inicial vivida por los participantes de su estudio se vio
marcada por la comunicacion de una enfermedad terminal, lo que desencaden6 “reacciones
emocionales muy variadas ya sea llanto, gritos, desesperacion, tristeza, sufrimiento,
soledad, abonado a la incognita de qué sucedera” (p. 50); la segunda fase, ya luego del
fallecimiento tuvieron que regresar a casa y experimentar la soledad, el vacio, los recuerdos
de lo vivido; asimismo, se inicié a experimentar la cronicidad de las enfermedades, por su
parte otros lo vieron como una oportunidad para desplegar sus habilidades personales; la
tercera fase, llevd a experimentar un proceso de adaptacion, es decir, conforme a el tiempo
avanza, los dolientes se vieron llamados a realizar cambios en su vida, en tanto que, se
acostumbraron a estar sin sus conyuges, ahora, también existen casos en los cuales la

pérdida implica mayores dificultades para superarla; una ultima fase, es la aceptacion total,
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en la que se puede recordar con tranquilidad los momentos experimentados con el ser
querido perdido, en esta etapa algunos de los participantes buscaron el apoyo en la
espiritualidad, lo que permitié continuar con la vida y recuperarse por la pérdida, de modo
que en los casos que hubo mayor dificultad para aceptar la pérdida se nombra el hecho de

volver a luchar y retomar la responsabilidad de la vida.

En todo caso, lo autores nombraron que el duelo varia segun las relaciones con el
ser querido perdido y los recursos personales de la persona doliente (por ejemplo,
experimentar alivio, dada la mala calidad de la relacion o de salud), pues en otros casos
dichas fases se pueden presentar mas exacerbadas e inclusive volver sobre estas, ya que no

son lineales.

En la revision también se incluyo el estudio de Uribe et al. (2011) que, si bien este
no se referia al proceso de duelo de tras la pérdida de un ser querido, sino sobre la
percepcion de los adultos mayores hacia la propia muerte, evidenciaba que las actitudes
hacia la muerte predicen los comportamientos que una persona tome ante las posibilidades

de la muerte propia o ajena.

Problematizacion

Teniendo en cuenta que las experiencias vivenciadas durante la adultez tardia se
encuentran influenciadas por el contexto social e historico y que en el contexto cercano no
se han encontrado investigaciones que estudien el proceso de duelo en adultos mayores que
han perdido a un ser querido, asimismo, que el proceso de duelo es un suceso
preponderante subjetivo, que esta influenciado por aspectos individuales, relacionales y

sociales se hace pertinente preguntarse por, ¢como han experimentado el proceso de duelo
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los adultos mayores del centro de bienestar hogar de Nazaret provincia nuestra Sefiora del

Rosario de Chiquinquira que han perdido a un ser querido?

Objetivos

Objetivo general

Describir el proceso de duelo experimentado de los adultos mayores del centro de
bienestar hogar de Nazaret provincia nuestra Sefiora del Rosario de Chiquinquira que

perdieron a un ser querido.

Objetivos especificos

Reconocer los aspectos individuales, relacionales y sociales asociados al proceso de

duelo de los adultos mayores del centro de bienestar.

Determinar el tipo de duelo vivenciado por los adultos mayores del centro de

bienestar.

Identificar las etapas del duelo experimentadas por los adultos mayores del centro

de bienestar.

Justificacion



Cornisa: PROCESO DE DUELO EN ADULTOS MAYORES 28

La presente investigacion tiene como objetivo la realizacion de un estudio que
pretende describir el proceso del duelo ante la muerte de los adultos mayores del centro de
bienestar hogar de Nazaret provincia nuestra Sefiora del Rosario de Chiquinquira municipio
Sabaneta, mediante entrevistas semiestructuradas acerca de las experiencias que han tenido
al perder un ser querido en los Ultimos 5 afios, para asi identificar como cada adulto mayor
vivid desde su particularidad el proceso de duelo, aspecto que daré pie a contrastar dichas
vivencias y asi evidenciar similitudes o experiencias generales del duelo en la adultez

tardia.

La poblacion global esta en proceso de envejecimiento. En el afio 2008, casi 56
millones de personas en todo el mundo tenian 65 afios 0 mas y el aumento neto anual es de
maés de 870 000 cada mes. Se estima que, en el afio 2040, la poblacidn total de ese grupo de
edad ascenderd a 1.3 billones de miembros. Se estima que dentro de 10 afios, la cantidad de
personas de 65 afios en adelante sobrepasara por primera vez a la de los nifios de cinco afios
y menos. (Papalia et al., 2012, p. 540); debido a lo anterior también se aumenta el niUmero
de adultos mayores que viven en hogares de cuidados, ya sea por soledad o porque sus
familiares mas cercanos por sus multiples ocupaciones no se pueden hacer cargo de la

poblacién adulta mayor.

Ahora bien, estar institucionalizado genera una serie de cambios en el adulto mayor
como la pérdida de su intimidad, el hecho de desprenderse de su casa, de sus objetos, sus
vecinos, familiares etc., otro cambio y no menos importante es la elaboracion del duelo tras
la pérdida de un ser querido ya que se torna mas dificil asistir a una sala de velacion o a un
cementerio porque esto va a depender de la disposicion del personal del hogar geriatrico y

de sus familiares para movilizarlo.
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Es asi como, este trabajo puede ser de gran importancia ya que pretende describir el
proceso de duelo que atraviesan los adultos mayores del hogar de Nazaret provincia nuestra
Sefiora del Rosario de Chiquinquira municipio Sabaneta, logrando reflejar qué es lo
caracteristico de la experiencia del duelo tras la pérdida durante esta etapa del ciclo vital y
la influencia de los aspectos relacionados con la pérdida como el tipo de tipo de duelo y las

etapas del mismo.

Asimismo, cabe resaltar que esta investigacion le aportara al conocimiento cientifico
y a la academia en la medida que contribuye en la comprension de un fenémeno que es
emergente, esto se puede sustentar en el contexto cercano, debido a que hay pocas
investigaciones sobre el tema a nivel local; y a nivel mundial también hay pocas, ademas
hay que tener en cuenta que estas investigaciones son de trabajos de grado o tesis y no de

trabajos publicados.

Por ltimo es oportuno sefialar que el presente trabajo investigativo es la opcion de
grado a través de la cual se aspira lograr el titulo de psic6logo en la Corporacion

Universitaria Minuto de Dios-UNIMINUTO-Seccional Bello.

Marco referencial

Marco teérico

La comprension a nivel teorico del fendmeno en cuestion lleva desarrollar aquellos

conceptos que se corresponden con los objetivos de investigacion.
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Asi pues, en el primer apartado se realizara una conceptualizacién de duelo, asi
como sus tipos, desde una perspectiva psicoanalitica, para lo cual se consideraron textos
clasicos como Duelo y Melancolia (Freud, 1917[1915]), al tiempo que textos que
retomaron tanto sus planteamientos como los desarrollos de pos freudianos como John
Bowlby, los cuales fueron identificados y seleccionados durante la busqueda de
antecedentes en las bases de datos. Asi mismo se tendrén en cuenta algunos desarrollos del

libro Erotica del duelo en tiempos de la muerte seca (Allouch, 2011).

En el segundo apartado, por su parte, se conceptualizara la adultez tardia desde la
perspectiva de la psicologia del desarrollo, asimismo el envejecimiento y su relacién con el
fendmeno de estudio, pese a que no existe una conceptualizacion especifica del duelo para
este momento vital, aunque si sus caracteristicas particulares, como se abordara alli; esto es
posible dado que el aumento de este grupo poblacional es relativamente reciente y por tanto

los fendmenos asociados a este.

Duelo.

Partiremos pues considerando que en el texto ya mencionado el autor conceptualiza
tanto el Duelo como la Melancolia, el primero considerado con el fendmeno tipico tras la
pérdida de un ser querido o de aquella representacion que se tome como objeto, de ahi,
entonces a que sea mas pertinente hablar de pérdida que de muerte, para contemplar otros

fendomenos como la pérdida de un objeto o ideal.

La conjuncion de melancolia y duelo parece justificada por el cuadro total de
esos dos estados. También son coincidentes las influencias de la vida que los

ocasionan, toda vez que podemos discernirlas. El duelo es, por regla general,
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la reaccion frente a la pérdida de una persona amada o de una abstraccion
que haga sus veces, como la patria, la libertad, un ideal, etc. (Freud,

1917[1915], p. 241).

Por su parte la segunda, hace referencia al fendmeno patoldgico, entendido este
desde una postura psicoanalitica, que no necesariamente obedece a una categoria
nosografica, sino mas bien a una regresion libidinal, en la cual hay componentes del
narcisismo primario y del sadismo anal, que en suma generan un conflicto ambivalente a
nivel psiquico lo cual difumina los limites yo-objeto, asi pues tiene lugar la conocida frase

“la sombra del objeto cayo sobre el yo” (Freud, 1917[1915], p. 246).

Ahora bien, frente a esto, vale la pena traer a colacion lo dicho por Allouch (2011),
a saber: pese a que este texto de Freud (1917[1925]) es considerado por muchos seguidores
como el predilecto para abordar el duelo, es una idea equivoca, en tanto que en este se
busca comprender el modo en que opera la Melancolia, siendo, entonces, quiza, una
contradiccion en el mismo Freud, pues en dicho texto inicia diciendo que el Duelo
permitird comprender la Melancolia, es decir, entender lo patoldgico a partir de lo normal,
siendo a su vez esto una nueva contradiccidn ya que era su principio comprender lo normal

a partir de lo patoldgico.

Asi pues, comprender ambos fendmenos implica cautela, ya que sus limites pueden
desdibujarse, siendo fundamental atender a semejanzas, para asi, al momento de estar en el
terreno de las particularidades abordarlas desde niveles, es decir, hasta qué punto la

Melancolia deja de serlo y pasa a ser Duelo.



Cornisa: PROCESO DE DUELO EN ADULTOS MAYORES 32

En un primer término, se puede decir que, la pérdida independientemente de su
respuesta implica una renuencia respecto a su aceptacion, incluso pueda existir un sustituto,
esto en la medida que tras la pérdida del otro, algo del si mismo se va con este, lo que, sin
embargo, no es tan sencillo de identificar al nivel consciente y mucho mas inconsciente;
este acontecer, ademas, adjudica un caracter ambivalente a la pérdida (Allouch, 2001;
Freud 1917[1915]), es decir, la pérdida del otro se puede experimentar como una pena por
el o lo perdido, al tiempo que se siente pena por eso de si que el otro se llevo tras su partida,
e incluso culpa por los sentimientos negativos que respeto al otro también se experimentan,
eso si, a nivel inconsciente, pues responden a la fantasia de hacerle dafio al objeto. Esto,
entonces, permite ver que la pena por la pérdida de un otro, si bien implica una serie de
sentimientos y comportamientos que desde una mirada externa pueden llegar a generar
lastima, por la empatia ante el dolor, Freud (1917[1915]) indica, que también algo de la
propia persona esta en juego, lo cual en la medida que es complicado de identificar se vela,

tanto para el doliente como para quienes lo acompafian en dicho proceso.

Asi, se ve la diferencia respecto de la Melancolia, pues en el Duelo no hay una
rebaja de si mismo y por ende una pérdida de yo, esto lleva a que el dolor por la pérdida del
otro se acompafie de algo de si que también se pierde, es decir, en el discurso del doliente el
objeto perdido es por quien se siente la pena, ya que no va a estar mas, en lugar de sentir

pena por eso del si mismo (Freud, 1917[1915].

Asi pues, Freud (1917[1915]) muestra que en el duelo opera la realidad, “el examen
de realidad ha mostrado que el objeto amado ya no existe mas, y de él emana ahora la

exhortacion de quitar toda libido de sus enlaces con ese objeto” (p. 242); de ahi que “en el
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duelo, el mundo se ha hecho pobre y vacio; en la melancolia, eso le ocurre al yo mismo” (p.

243).

De modo que, este aspecto permite que tras la pérdida del objeto la energia libidinal
con la cual estaba catectizado este, se pueda sustraer y asi se libere para cargar nuevos
objetos, cosa que no sucede en la Melancolia, pues el yo queda preso en su propia energia
libidinal, en tanto que, la energia que esta puesta en el objeto ha caido sobre si, de ahi a que
el sentimiento por la pérdida del otro sea percibida como injusta, que como ya se ha venido
trabajando, méas que por su pérdida misma, es por aquello de si que no se puede recuperar,

en tanto que, la investidura narcisista en la relacion prevalece sobre la del objeto.

Ahora, pese a estas importantes diferencias del Duelo respecto a la Melancolia, no
quiere decir que sea mas sencillo de sortear para el doliente, como Freud (1917[1915])
plantea, “se necesita tiempo para ejecutar detalle por detalle la orden que dimana del
examen de realidad; y cumplido ese trabajo, el yo ha liberado su libido del objeto perdido”
(p. 250). Y frente al tiempo que toma elaborar el duelo hay que ser criticos, pues como lo
plantea Allouch (2011), se suele reducir dicha elaboracion a un trabajo antes que a una
subjetivacion por parte de muchos psicoanalistas, ya que lo primero se entiende como una
pérdida a secas, mientras que el segundo como la verdadera compensacién, es decir, no es
solamente liberar la energia libidinal para cargar a nuevos objetos, sino que también
implica el poder reestablecer la relacion con el objeto perdido, ahora de una nueva manera

(Pelegri & Romeu, 2011).
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Esto ultimo, entonces, también como plantea EImiger (2010), pone de cara con lo
que va més allé de la I6gica misma, es decir, de la articulacion de discursos sociales y
culturales (lo publico), para asi considerar lo que es mas importante, al menos desde la
perspectiva psicoanalitica, a saber, la propia experiencia, lo privado, lo intimo, pues lejos
de ser un trabajo, un proceso, una elaboracion, es una vivencia, como ya se dijo, “que el
sujeto (deudo) pueda reconocer, luego de ese pasaje, las marcas que esa muerte dejo en él y
restablecer el lazo con la memoria del muerto, con su filiacion, por lo tanto, con el tejido
social” (Elmiger, 2010, p. 18), asi, entonces, cada duelo cumple una funcién particular para
cada persona en su proceso de construccion de si y de su relacién con los otros, incluso con
aquellos a quienes no se ha perdido, en otras palabras, el Duelo, no cumple una funcién

universal para todas las personas, pues hay muchos aspectos relacionados.

Ahora veamos,

La palabra duelo se define de diferentes formas; la palabra “duelo” proviene
del latin “dolium” que significa dolor afliccion, por lo tanto duelo es la
respuesta o reaccion natural ante la pérdida de una persona, objeto o evento
significativo, incluso a la pérdida de algin vinculo afectivo, el cual incluye
componentes psicologicos, fisicos y sociales, con duracion que va en

proporcidn a la dimensidn y significado de la pérdida (Morales, 2014, p.11).

Por consiguiente, el duelo afecta a todos los grupos de personas por igual sin
importar la edad, ya que en cualquier momento de la vida se esta expuesto a experimentar

el duelo por diferentes pérdidas.
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El autor concibe al duelo como un proceso intersubjetivo en el cual sera necesario

transformar y reestructurar el apego hacia la persona fallecida (Yoffe, 2013, p.130).

Por otra parte las investigaciones sobre este tema indican la existencia de
gran variedad de respuestas individuales segln sea el tipo de pérdida, el
familiar fallecido, el tipo de vinculo establecido con éste, el momento y la
forma de la muerte, la edad del deudo al momento de la muerte del ser
querido, el lugar y momento historico social donde se produce la muerte de

éste, etc. (Yoffe, 2013, p. 133).

Por lo tanto, cada persona experimenta el duelo de una manera diferente, en donde
influyen todos los factores mencionados anteriormente, dandole a cada factor la

importancia que merecen.

Para Jaramillo, (como se cit6 en Yoffe, 2013)

El duelo no constituye ninguna enfermedad y su proceso permite alcanzar un
grado de madurez y un crecimiento personal. Desde el punto de vista
dinamico, el duelo es un proceso activo de acomodo a la pérdida de un ser
amado, de un objeto o un suceso significativo, que suele implicar reacciones
de tipo conductual, social, emocional, fisico, familiar, y espiritual que se

presentan como respuesta a dicha pérdida. (p.135).

De acuerdo a lo anterior se afirma que el duelo no es una enfermedad, y por lo tanto
no debe ser tratada como tal, sino mas bien ser vista como una oportunidad de no quedarse

en el mismo punto y avanzar.
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Asimismo el duelo desencadenara respuestas de tipo emocional y
comportamental, de tal forma que genera un proceso que se prolongaré el
tiempo necesario para elaborar la falta; estar en duelo supondré localizarla
en uno mismo, saber qué se nos ha perdido a traves de la falta que ha
devenido para poder aceptar la pérdida y no renegarla. (Pelegri & Romeu,

2011, p. 135).

De la misma forma se entiende que el duelo no tiene un tiempo estipulado para
elaborarse, cada individuo se tomara el tiempo que sea necesario para aceptar su pérdida y

procesarla de la mejor manera.

De igual importancia el trabajo de duelo implica el desinvestimiento de un
montdn de representaciones ligadas al objeto. Justamente conlleva tiempo
porque no es solo el objeto, sino una multitud de representaciones
vinculadas a él; de alli que tomar en proceso de tratamiento a alguien

doliente es ciertamente dejarlo hablar. (Pelegri & Romeu, 2011, p. 136).

Ademas, se resalta la importancia de que cada persona que esta experimentando un
duelo exprese sus emociones, sentimientos, preguntas etc. Acerca de la falta y lo que esta

representaba en su diario vivir.

Por consiguiente se puede decir que el duelo no es una enfermedad sino un
transcurso normal del aparato psiquico. De alli que del sujeto que esta en
duelo suela expresarse: “No estd enfermo, esta de duelo”. De todas formas
aqui nos podemos cuestionar si siempre es viable hacer el duelo, pues por

ejemplo ¢como hacerlo ante la muerte de un hijo deseado? Ni siquiera
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hallamos palabra que designe a un progenitor que pierde a su hijo, asi como
decimos huérfano cuando un hijo pierde al progenitor o progenitores, 0
viudo en caso de muerte de la pareja. ;Codmo se nombra al progenitor que

pierde al hijo? No hay palabra. (Pelegri & Romeu, 2011, P. 137).

Por lo tanto, se reitera que el duelo no es una enfermedad sino més bien un proceso
normal por el que debe pasar la persona en duelo, se expresa ademas que hay muchas

maneras de nombrar la pérdida, pero para la pérdida de un hijo no hay como nombrarla.

En general en lo que respecta al duelo cabe mencionar que las personas
cuentan con diferentes formas de hacerle frente a las pérdidas, lo que hacen
y cémo lo hacen obedecera en gran medida de la personalidad de cada
individuo. Es decir que frente a sucesos o situaciones como en este caso que
se viene tratando las personas cuentan con diferentes mecanismos para

afrontar tales demandas. (Balacco, 2018, p.20).

Por ultimo, el duelo es un episodio universal y que le ocurre a todos los seres
humanos, la manera de enfrentarlo va a depender de las herramientas de afrontamiento que
cada uno tenga, este no tiene un tiempo estimado de duracion, aunque algunos autores van

a definir duelo normal o patoldgico dependiendo de este.

Tipos de duelo.

Para Bowlby, (como se cit6 en Yoffe, 2013)
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Un duelo “normal” consiste en que el deudo pueda aceptar la pérdida del ser
amado atravesando la crisis vital en la cual dicha situacion de pérdida lo
situo, saliendo revitalizado de la situacion, asumiendo una nueva identidad
personal en la que se incluyan aspectos nuevos o renovados del si mismo.
Una pérdida reciente puede activar o reactivar la afliccion por una pérdida
sufrida previamente, ya que el dolor por la pérdida anterior puede sentirse de
nuevo, o posiblemente por primera vez, sobreviniendo asi el dolor por la

pérdida previa. (p. 136).

De este modo un duelo normal es aquel en donde el sujeto sale de este méas
fortalecido en todos los aspectos de su vida, pero también hace énfasis en que un duelo

actual puede revivir una pérdida anterior provocando nuevo dolor en el doliente.

Duelo anticipado: se trata de la precocidad de la muerte la cual facilitard
prepararse para ella y para la despedida del ser querido. En la etapa que va
desde el diagnoéstico hasta la muerte, la respuesta personal del enfermo podra
oscilar desde periodos de negacion, en los cuales seguira viviendo como si
no estuviera enfermo 0 como si no supiese que va a morir. (Yoffe, 2013, p.

136).

Asimismo, este duelo se refiere a que a la persona que le han hecho un diagnéstico

de muerte, se prepare frente a ella, sea negandola o aceptandola.

De igual forma el duelo anticipado conlleva el tener que hacer varios duelos para ir
admitiendo las pequefias muertes cotidianas que terminaran con la muerte bioldgica total

(YYoffe, 2013, p. 136)
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También esta el duelo inhibido, lo experimentan las personas que tienen
gran dificultad para exteriorizar sus sentimientos, se niegan a ponerle frente
a la realidad, puede provocar una ilusoria euforia, que forma parte de una
disposicion patoldgica, también se inhibe en personas con alguna

discapacidad cognitiva. (Sanchez, como se cit6 en Cotacachi, 2017, p. 22).

De igual importancia se concluye que en este tipo de duelo a las personas no les es
facil expresar sus sentimientos y por consiguiente la no aceptacion de la pérdida, lo cual

dificulta su elaboracion y por lo tanto situarse en la realidad de lo que le esta aconteciendo.

Finalmente viene el duelo patoldgico el cual se define como duelo
dificultoso por parte de la Asociacion Psiquiatrica Americana en su version
mas reciente (Meza et al., 2008). El deudo presenta un incremento en su
dolor, esta totalmente desbordada recurriendo a conductas desadaptativas sin
Ilegar a una resolucion. (Meza, Garcia, Torres, Castillo, Sauri, & Martinez,

como se citaron en Cotacachi, 2017, p. 23)

Por otra parte, esta el duelo patolégico, el cual se define como un duelo con un
mayor grado de conflicto ya que el doliente experimenta un alto grado de dolor el cual lo
Ileva a tener comportamientos errados, los cuales no le van a permitir hacer un buen

proceso de duelo.

Etapas del duelo.

Tratar el duelo, inevitablemente lleva a considerar el proceso del duelo, que a nivel

general, se ha sistematizado a partir de sus etapas o fases, las cuales, independientemente
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de la forma en la cual se las nombre, dan cuenta de similitudes (Martinez & Siles, 2010),
esto a pesar que en algunas ocasiones se consideran tres etapas o cuatro etapas, ya que
puede ser que la primera etapa se divida en una de negacion y otra de enojo e ira o bien la

segunda etapa en una de anhelo y busqueda y otra de intensa tristeza.

De este modo se considera una primera etapa la cual causa impacto o shock respecto
a la noticia que tiene implicaciones tanto a nivel fisico como emocional, este ultimo
manifestado como sentimiento de enojo e ira, que en todo caso dan cuenta de la negacion
del suceso y se convierten en un mecanismo de defensa para mantener la supervivencia a la
realidad; cabe aclarar que en esta etapa tiende a ser intensa y de corta duracion (Diaz, 2012;
Martinez & Siles, 2010; .Meza, Garcia, Torres, Castillo, Sauri & Martinez, 2008; Pelegri &

Romeu, 2011; Vargas, 2003).

Una segunda etapa da lugar a los sentimientos de tristeza marcados por la pérdida
(desorganizacion), dado que esta tiende a ser la de mayor duracion se alterna entre
momentos dolorosos por el recuerdo del ser querido y momentos de aceptacion de la nueva
realidad, una suerte de reorganizacion y adaptacién del suceso, sin embargo, predomina la
afioranza por el contacto emocional y material con quien se ha perdido, asi pues esta se
considera como la expresion tras la pérdida, en la que los recuerdos producen desconsuelo,
indiferencia ante el presente y desesperanza ante el futuro (Diaz, 2012; Martinez & Siles,

2010; Meza et al., 2008; Pelegri & Romeu, 2011; Vargas, 2003).

Finalmente una ultima etapa que da lugar al restablecimiento, en la cual toman
fuerza los momentos de aceptacion de la nueva realidad tras el suceso, de ahi a que el sujeto

reorganice su vida, esto mediante la planeacion de nuevos objetivos, metas y deseos, asi
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como la expresion de estos, incluso compartirlos con otros; esto ultimo adquiere
importancia, pues la apertura a las relaciones sociales da cuenta de que, la energia libidinal
ha sido liberada para cargar otros objetos (Diaz, 2012; Martinez & Siles, 2010; Meza et al.,
2008; Pelegri & Romeu, 2011; Vargas, 2003). Respecto a la forma en que se nombra esta
etapa y el proceso por el que se caracteriza esta, se encuentra cierta discrepancia, pues
luego de un cambio dificilmente se retornara al lugar desde el cual se partio, mas cuando se
trata de un duelo, de ahi a que se encuentre en otras referencia que tras el proceso pérdida
de un ser querido, se establece una relacién otra (diferente) con dicho ser, consigo mismo,
los otros y la realidad, ya que el ser querido vive en el interior del doliente, asi es una

relacion basada esencialmente en los recuerdos.

Otro punto a considerar de este proceso es su tiempo de duracién se estima entre
meses Y afios, ya que no hay una demarcacion exacta para la duracion de ni para cada una
de las etapas ni para el proceso de duelo en total, sin embargo, se dice que las experiencias
de la ultima etapa suelen coincidir con el primer aniversario del deceso (Vargas, 2003). De
ahi a que una duracién excesiva a este periodo, ya sea que dé cuenta de las experiencias de

la primera o0 segunda etapa sea lo que se considere como patoldgica.

Adultez tardia.
Cuando se habla de adultez tardia o vejez se hace referencia a aquel momento del
ciclo vital que en términos cronologicos inicia a los 60 afios (Craig & Baucum, 2009;
Papalia et al., 2012); sin embargo, adquirir las caracteristicas para pertenecer a este u otro
grupo poblacional no es tan sencillo como cumplir cierta edad, en tanto que también
depende de aspectos contextuales, relacionales y temporales (Dulcey-Ruiz, 2010), asi pues

implica ciertas transacciones entre lo biologico, psicologico y social, convirtiéndose en los
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aspectos mas determinantes para pertenecer a esta u otra etapa del ciclo vital (Gonzalez,
2018). A lo cual se suma la posicion individual de los adultos mayores frente a su propio

proceso de envejecimiento.

Lo anterior, da lugar a comprender lo dicho por Craig & Baucum (2009), a saber,
porqué en los Ultimo tiempos, cada vez es menos comun que se presenten a los adultos
mayores como indefensos, sino mas bien como personas sabias y respetadas, pues se ha
pasado de la compresion desde el exterior hacia el interior, a la comprension desde lo
interior hacia lo exterior, toda vez que no se puede generalizar el modo en que cada persona
sintetiza las experiencias vivenciadas a lo largo del ciclo vital, sino que se debe comprender

una a una.

Mas aln cuando la adultez tardia se convierte en una realidad que ha venido
creciendo preponderantemente en los Gltimos afios y se espera que lo continle haciendo,
pues han mejorado los sistemas de salud y también el estilo de vida relacionado con la
salud de las personas a lo largo del ciclo vital (Dulcey-Ruiz, 2010; Papalia et al., 2012). Asi
pues, es adecuado traer a colacion lo revelado en el Gltimo censo poblacional realizado en
Colombia durante el 2018, donde se indica que actualmente un 9,2% de la poblacion
conforma el grupo poblacional de los adultos mayores (Departamento Administrativo

Nacional de Estadistica-DANE, 2018).
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Anudado con lo anterior, entonces, se puede comprender desde una perspectiva mas
amplia la adultez tardia, puesto que, por un lado, hay un proceso de envejecimiento
primario — referido al deterioro inevitable que se experimenta a lo largo de los afios — y
un proceso de envejecimiento secundario — relacionado con la enfermedad y por ende con
aspectos mas o menos controlados por la persona a lo largo del ciclo vital —. Por el otro
lado, que el grupo poblacional de adultos mayores se ha extendido y no es tan sencillo decir
que los adultos mayores son las personas con 60 afios 0 mas, puesto que se puede hablar de
del viejo joven — quienes tienen 65 y 74 afios —, viejo viejo — quienes tienen 75y 84
afios — y viejo de edad avanzada — quienes tienen 85 afios 0 mas — clasificacion que se
hace en concordancia con la funcionalidad de la persona, de ahi a que se presenten
excepciones, pues se relacionaria con el deterioro o enfermedad, es decir, con el

envejecimiento primario o secundario (Papalia et al., 2012).

En relacién con lo anterior, se encuentra que Burnside, Ebersole y Monea (como se
citaron en Craig & Baucum, 2009) analizaron la vivencia de la vejez a partir de cuatro
décadas: sexagenarios (de 60 a 69 afios), septuagenarios (de 70 a 79 afios), octogenarios (de

80 a 89 afios) y nonagenarios (de 90 afios en adelante).

También para comprender la vejez, es importante que se tome en cuenta el sexo de
la persona, en diferentes contextos se habla de una feminizacion de la vejez (Pérez, 2003),
pues suele ser mas comun que las mujeres vivan mas tiempo que los hombres, lo cual se
debe al cuidado de si que se presenta en las mujeres y los peligros a los que se ven
expuestos los hombres al salir de casa, pues, sobre todo en épocas pasadas, el rol como
proveedor de los hombres los arriesgaba a muertes inesperadas, repentinas o tragicas

(Papalia et al., 2012).
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Asi pues, los cambios mencionados hasta aqui, ademas, le han dado paso a la
revolucion de la mortalidad, lo cual reduce las probabilidades de muerte por enfermedad a
lo largo del ciclo vital y por tanto llegar a la adultez tardia; de modo que la muerte dej6 de
ser parte del ciclo vital, para convertirse mas exclusivo de la adultez tardia, con ello
haciendo de ésta un fendmeno invisible y abstracto. Lo que a su vez trae como
consecuencia que se profesionalice el cuidado durante la enfermedad, ya sea durante en un
hospital o asilo y que en caso que se presente un deceso, por ejemplo, no se acepta este
hecho como parte del curso normal de la existencia, sino como un fracaso de la asistencia

(Papalia et al., 2012).

De este modo, al llegar a la adultez tardia los individuos estan de cara contra su
propia muerte, asi como con la muerte de sus allegados y demas personas pertenecientes a
su mismo grupo poblacional — independientemente del momento de la vejez en el cual se
encuentre —. En el caso de lo segundo, se produce una afectacion en todos los ambitos del
doliente, los cuales se significan, de alguna manera, en el cambio de sus estatus o rol,
pasando asi de ser hijo/a, hermano/a o esposo/a a huérfano/a, viudo/a, entre otros, (Craig
& Baucum, 2009; Papalia et al., 2012), aunque, claro, como plantean Pelegri & Romeu
(2011), existen experiencia para las cuales no existe significante para nombrar la pérdida,

como la muerte de un hijo.
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Ahora, no solo es la afectacion en el rol del doliente, sino también las afectaciones
fisicas, psicoldgicas, y sociales (Papalia et al., 2012), ya que si bien las etapas por las que
los adultos mayores pasan no son espaciales, es decir, no divergen de las que ya se han
conceptualizado respecto a la pérdida de un ser querido que puede experimentar un nifio,
adolescente o adulto joven o maduro, lo que si cambia son las manifestaciones que durante
las mismas se pueden experimentar, puesto que durante la adultez tardia la pérdida adquiere

sus particularidades (Craig & Baucum, 2009; Papalia et al., 2012).

Al respecto Craig & Baucum (2009) mencionan que una posible caracteristica del
duelo durante la adultez tardia, es la sobrecarga del duelo, en tanto que se puede
experimentar una pérdida de multiples amigos y familiares, de ahi a que se pueda presentar
afectaciones en el sistema inmune, la alimentacidn, depresion, la memoria, aislamiento
social, pérdida del rol social, entre otras; aspectos que deterioran su calidad de vida y, en
ese sentido, aumentan las probabilidades de deceso entre la poblacion mayor, en especial
cuando se trata del conyuge (Papalia et al., 2012). Ahora, respecto a esto ultimo a los

adultos mayores,

A pesar de la importancia concedida por el mundo occidental a la “ruptura
de vinculos”, muchas viudas y viudos los conservan como los dolientes de
la época romantica. “Sienten” la presencia del conyuge quiza durante aios
después de su fallecimiento, y los difuntos siguen teniendo fuerte influjo

psicoldgico en la vida del sobreviviente. (Craig & Baucum, 2009, p.621).
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Esto, entonces, evidencia que, pasar por un duelo durante la adultez tardia conlleva
a una sobrecarga fisica psicoldgica y social, pues no solamente se esté de cara a la propia
muerte, sino que también se pueden experimentar multiples pérdidas que vuelven sobre la
experiencia propia y pueden exacerbar el envejecimiento primario, borrando, quiz4, los
limites respecto al envejecimiento secundario, ya que si bien se experimentaria enfermedad
o deterioro, dadas las propias decisiones, es dificil no aceptar que esto suceda cuando se
esta ante la pérdida de un ser querido que a lo mejor ha proporcionado una serie de

representaciones a partir de las cuales se ha construido la propia identidad.

Marco legal

Adultez tardia en Colombia.

La adultez tardia en Colombia esté& protegida por diferentes leyes nacionales y
municipales, mediante las cuales, se reconocen sus derechos y deberes en cuanto a
participacion ciudadana en funcién de lo que se conceptualiza como tal. A continuacion,
entonces, con base a: la Ley 1251 Por la cual se dictan normas tendientes a procurar la
proteccion, promocion y defensa de los derechos de los adultos mayores (Congreso de la
Republica, 2008), el Acuerdo 08 por medio del cual se adopta la Politica Publica de
envejecimiento y vejez del Municipio de Medellin (Concejo de Medellin, 2012), la Politica
Publica de Envejecimiento y Vejez, Plan Gerontologico 2017-2027 (Alcaldia de Medellin,
2017) y la Politica Colombiana de Envejecimiento humano y Vejez 2015-2024 (Ministerio

de Salud, 2015) se realizara dicha contextualizacion para el contexto colombiano.
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En ese sentido conviene iniciar aclarando que se reconoce como envejecimiento, a
saber la serie de cambios fisicos, psicoldgicos y sociales que se experimentan a lo largo del
ciclo vital, el cual se considera una caracteristica definitoria del siglo XXI, en tanto que las
creencias y actitudes respecto al mismo proceso han cambiado, por lo que los estilos de
vida saludables se convierten en una constante, que, junto a las mejoras en la atencion en
salud, han favorecido que las tasas de mortalidad disminuyan y que, en ese sentido, la
longevidad de la poblacion aumente modificando la estructura de edad de la poblacion
denominada Transicion Demogréfica-TD, que indica que el grupo poblacional de adultos
mayores cada vez aumenta mas en comparacion de los nifios, adolescentes, adultos jovenes
y maduros (Alcaldia de Medellin, 2017; Congreso de la Republica, 2008; Concejo de

Medellin, 2012; Ministerio de Salud, 2015).

Esto entonces da lugar a definir qué se ha entendido por adulto mayor. Asi pues, es
comun encontrar que, inicialmente su comprension se basa en la edad, por ejemplo, es
interesante considerar que en el Acuerdo 08, en la Politica Publica de Envejecimiento y
Vejez, Plan Gerontoldgico 2017-2027 y la Politica Colombiana de Envejecimiento humano
y Vejez 2015-2024 , en los que incluso se considera a los adultos mayores de 50 afios que
presenten riesgos fisicos, psicoldgicos o sociales, asi como las personas mayores de 60 afios
(Alcaldia de Medellin, 2017; Concejo de Medellin, 2012; Ministerio de Salud, 2015), como

tradicionalmente suele hacer desde la Ley 1251 (Congreso de la Republica, 2008).

De ahi, entonces, que se concuerde lo dicho mas arriba sobre la adultez tardia, a
saber, que son un cumulo de experiencias personales y sociales que mediante las cuales se

representa tal, aunque claro, la edad sigue siendo un referente pilar para su definicion.
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Vejez

Representa una construccion social, cultural y biografica de la Gltima etapa
del curso de vida humano. La vejez constituye un proceso heterogéneo a lo
largo del cual se acumulan, entre otros, oportunidades, cambios,
necesidades, limitaciones, pérdidas, capacidades y fortalezas humanas. La
vejez puede entenderse como un estadio vital que responde a construcciones
sociales, pero que siempre tiene de fondo una realidad bioldgico que implica
de cualquier manera una etapa de menoscabo y pérdida en lo que
funcionalidad organica refiere, pero que se presenta de manera heterogénea

en cada individuo y sociedad. (Alcaldia de Medellin, 2017, s. p.).

Asi pues, se puede ver que es una experiencia social, en tanto hay un otro que
reconoce al adulto mayor bajo ciertas caracteristicas, asi como esta el si mismo, es decir el
adulto mayor que reconoce sus propias caracteristicas no solo de su hacer, sino también de

su ser y saber; caracteristicas que no necesariamente han de coincidir.

Asimismo, es una definicion que esté del lado de lo que ya se venia diciendo de
manera indirecta, a saber, el envejecimiento exitoso, que no solamente indica el
mantenimiento de un estilo de vida para evitar el riesgo de enfermar, es decir, un proceso
de envejecimiento secundario, sino también, con el fin de desarticular los estereotipos
respecto de la adultez tardia, pues contrario a lo que se viene trabajando desde una
perspectiva positiva, aun pululan las representaciones sociales negativas de la adultez
tardia, de ahi a que se busque la humanizacion y dignificacion de las personas que

conforman este grupo poblacional.
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De ahi entonces que la corresponsabilidad, en conjunto con el estado y la familia,
mediante la cual se le reconoce al adulto mayor una participacion social en todos sus
ambitos sea el medio para promover una cultura del envejecimiento, pues esto no solamente
atafie a quienes cumplen con el requisito minimo de la edad, sino también a las
generaciones que a futuro conformaran este grupo poblacional (Concejo de Medellin,

2012).

A este respecto, cabe profundizar, o0 mejor, a qué se hace referencia cuando se habla
de estilos de vida saludable, pues si bien se puede sobrentender que contiene todo lo
relaciona con la recreacion y deporte y la salud y nutricion, sus fronteras se amplian para
considerar la educacion formal e informal, la empleabilidad, la sexualidad, el transporte, asi
como el acompafiamiento social y la promocion y atencién en salud mental, entre muchas
otras, mediante las cuales se busca la construccidn de un envejecimiento y vejez digna, en
tanto se considera a los adultos mayores como sujetos activos de la sociedad, que participan
en la creacion y mantenimiento de la misma a través de los afios relacionando lo tradicional

y lo contemporéaneo.

Asi, como lo plantea la Politica Colombiana de Envejecimiento humano y Vejez
2015-2024, el envejecimiento y la vejez plantean grandes retos a la academiay a la
generacion de politicas publicas, para asi comprenderlo y atenderlo desde una perspectiva

inter y transdiciplinar.
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La importancia de los factores psicologicos, emocionales, cognitivos y
comportamentales, frente al envejecimiento activo implican el desarrollo de
fortalezas humanas como auto-estima, resiliencia, optimismo, vitalidad,
bienestar subjetivo, satisfaccion con la vida o felicidad, durante el curso de
vida y particularmente en la vejez. Tales fortalezas humanas, estudiadas
recientemente por la Psicologia y la Gerontologia positivas, también
incluyen la serenidad, inteligencia emocional y social, aprendizaje e
inteligencia practica, modestia y trascendencia, presentes a lo largo de la
trayectoria vital de los individuos, junto con la capacidad de modificabilidad

y compensacion por declive funcional. (Ministerio de Salud, 2015, p. 17).

De esta manera se evidencia que desde la psicologia se presentan grandes y diversos
retos, en tanto estan enteramente relacionados con la singularidad de los sujetos a lo largo
del ciclo vital, y en especial de quienes hoy son adultos mayores, pues esto permitira
comprender de manera retrospectiva, para asi, luego implementar estrategias para el futuro,
pues como se dijo la adultez tardia solos e vive hacia el final del ciclo vital, pero el

envejecimiento a lo largo de todo el ciclo vital.

Por ejemplo, si se hace referencia a lo que se nombra en la cita anterior, a saber, el
desarrollo de la resiliencia, es acertado decir que, esto solo se logra en la medida que se
comprenda como es la experiencia actual de los adultos mayores que se recuperan tras la
pérdida por muerte de un ser querido, sea traumatica o no, para asi desarrollar tanto
nociones como acciones respecto a la experiencia, a lo cual puede tributar la presente

investigacion.
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Instituciones de atencion al adulto mayor en Colombia.

En Colombia se han venido creando leyes que protejan a la poblacién de adulto
mayor, una de ellas es la ley 1276 de 2009 La presente ley tiene por objeto la proteccion a
las personas de la tercera edad (o adultos mayores) de los niveles | y Il de Sisbén, a través
de los Centros Vida, como instituciones que contribuyen a brindarles una atencion integral
a sus necesidades y mejorar su calidad de vida. El alcance de dicha ley aplica en todo el
territorio nacional; en las entidades territoriales de cualquier nivel, que a la fecha hayan
implementado el cobro de la estampilla y estén desarrollando programas que brinden los
servicios sefialados en la presente ley. Los recursos adicionales generados en virtud de esta

ley, serén aplicados a los programas (Congreso de la Republica, 2009).

La otras, es la ley 1315 de 2009 Por medio de la cual se establecen las condiciones
minimas que dignifiquen la estadia de los adultos mayores en los centros de proteccion,
centros de dia e instituciones de atencion, instituciones publicas, privadas o mixtas que
cuentan con infraestructura fisicas (propias o ajenas) en donde se prestan servicios de salud
0 asistencia social y, en general, las dedicadas a la prestacion de servicios de toda indole
que beneficien al adulto mayor en las diversas esferas de su promocién personal como

sujetos con derechos plenos (Congreso de la Republica, 2009).
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Centro de bienestar hogar de Nazaret provincia nuestra sefiora del rosario de

Chiquinquird municipio Sabaneta.

La Hermanas Dominicas Hijas de Nuestra Sefiora de Nazaret, que conformamos la
Provincia de Nuestra Sefiora del Rosario de Chiquinquird, tejemos nuestra propia historia,
centrando nuestra vida y mision en la contemplacion e imitacion de la vida oculta de JesUs
en Nazaret y en el Sagrario; buscamos nuestro crecimiento y madurez a través de la

espiritualidad eucaristico-Mariana, la vivencia de la oracion, la liturgia y los sacramentos.

Somos una comunidad orante, alegre, fraterna, que vive en el espiritu de familia,
basado en el amor corresponsable, en el crecimiento espiritual, humano y apostolico.

Somos mujeres de esperanza, sembradoras de paz, amor, justicia y verdad.

Miramos el futuro con optimismo y confianza y buscamos hacer del presente una
oportunidad de orientacién y cambio en la basqueda del cumplimiento de la VVoluntad de

Dios.

Fortalecidas y animadas por la accion de Dios en nuestras vidas, queremos ser el
trasunto vivo de la Sagrada Familia de Jesus, Maria y José en Nazaret, prolongando en
nuestra vida el carisma legado por nuestra Madre Fundadora, la Sierva de Dios Maria Sara

del Santisimo Sacramento y del Siervo de Dios Fray Enrique Higuera, nuestro cofundador.

“La finalidad del cuidado de las personas mayores es, ser continuadoras de la
mision de Cristo, que paso por el mundo haciendo el bien; concretado en acoger, cuidar y
prodigar todo género de asistencia, inspirada en la caridad evangélica, a los ancianos

necesitados. Hemos sido llamadas a hacer de nuestra vida una gozosa donacién de amor, en
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el servicio a los ancianos, al estilo de Cristo que nos amo hasta el extremo (Juan 13,1).
Amor que se alimenta en la oracidn y en la eucaristia. En nuestras casas de mayores
tenemos como lema, cuidar los cuerpos para salvar las almas. Nuestras residencias tienen
caracter de hogar, por lo que se trata fundamentalmente de fomentar en los ancianos el
espiritu de familia, a fin de que se sientan como en su propia casa, ofreciendo un servicio
desinteresado, con amor y carifio.

Nuestra Congregacion Dominica Hijas de Nuestra Sefiora de Nazaret tiene alta
experiencia a nivel nacional e internacional con sus apostolados, entre los cuales se encuentra
la asistencia al adulto mayor vulnerable por la carencia de afecto y apoyo socio familiar,
personas de la tercera y cuarta edad abandonados o aislados por diferentes factores que atafie
a la sociedad y que sumados al deterioro fisico y cognitivo son marginados
indiscriminadamente; por ello nuestra lucha incansable se centra en la atencién espiritual y
material integral que busca rescatar la dignidad perdida por el abandono, brindando a los
ancianos, toda posibilidad de gozar atenciones adecuadas.

Los adultos mayores representan un tesoro, porque su experiencia y conocimiento contribuye
a las futuras generaciones mucha informacion que ayuda a perpetuar la historia. La senectud
constituye la «memoria histérica» de las generaciones mas jovenes y son portadores de

valores humanos fundamentales.

La misidn en las obras diversas de la provincia, se realizara en la vivencia gozosa y
fiel de la vida consagrada en el anuncio del Evangelio, en la escucha prudente y en el

servicio generoso y misericordioso a los miembros del cuerpo mistico de Cristo

La abnegada labor, el espiritu de sacrificio, la identidad con el carisma al servicio de

los sacerdotes, los nifios, las familias, en las pastorales diversas que se realizan en estas
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obras en busqueda de la extension del Reino de Dios son causa de gratitud para nuestra

Provincia.

Nuestras obras educativas son centros de evangelizacion, modelos de humanismo y

lugares privilegiados para el desarrollo del conocimiento.

En las obras asistenciales brindamos a nuestros adultos mayores, acompafiamiento

terapéutico, médico, recreativo, espiritual y ocupacional.

Fundadores.

Maria Sara del Santisimo Sacramento

Nace el 12 de septiembre de 1902 en Bogota, Colombia; bautizada el 16 de octubre
del mismo afio; recibe la confirmacion en 1903 y la primera comunion el 16 de mayo de
1912. En 1917 elabora un plan de vida. El 20 de noviembre de 1920, Dios le hace un
Ilamado especial a la conversion, se propone hacer en su vida, la voluntad de Dios; de 1922

a 1930 realiza unas experiencias de vida religiosa, de las que se retira por motivos de salud.

Inicia la obra de Nazaret el 25 de marzo de 1938 y el 11 de mayo del mismo afio, se
inaugura la primera casa de Nazaret. El 25 de junio de 1945, la obra de Nazaret es
reconocida como Pia Sociedad y el 29 de junio, hace su profesion en la tercera orden de
Santo Domingo EI 9 de Noviembre de 1948, consagra oficialmente la congregacion a
Nuestra Sefiora del Rosario de Chiquinquira y ella es ratificada como fundadora de la obra.
El 4 de agosto de 1950, la “Obra de Nazaret” cambia su nombre por el de “Hijas de Nuestra

Sefiora de Nazaret, Dominicas”.
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El 9 de noviembre de 1948, consagra oficialmente la congregacion a Nuestra Sefiora
del Rosario de Chiquinquird y ella es ratificada como fundadora de la obra. El 4 de agosto
de 1950, la “Obra de Nazaret” cambia su nombre por el de “Hijas de Nuestra Sefiora de

Nazaret, Dominicas”.

El 25 de marzo de 1964 la congregacion, recibe la aprobacion diocesana, el 15 de
abril la agregacién a la Orden de Predicadores; y el 8 de septiembre de 1975 la aprobacion
pontificia. EI 28 de marzo de 1980, consuma la ofrenda de su ser al Sefior, dejando huellas

de santidad.

Maria Sara fue una mujer con personalidad carismatica, de aguda inteligencia

intuitiva y profunda para captar la realidad de su tiempo.

Bogotana de su época y de su cultura, que sabe leer en los acontecimientos
cotidianos el paso de Dios en la historia. Una mujer intrépida, valiente, audaz, de naturaleza
sencilla y timida pero firme en sus decisiones, sensible pero capaz de resistir con heroismo
los embates de la tempestad, como roca firme. Actualmente, Sierva de Dios y esta en

proceso de canonizacion.

En sus escritos descubrimos a Maria Sara como mujer profundamente enamorada de
la Eucaristia: “Quiero ser hostia pura y santa, para ofrendarme contigo a la gloria de nuestro
Padre Celestial y en homenaje de gratitud por Tu permanencia en el Santisimo

Sacramento”.

“Unir mi vida con Cristo Sacramentado por la practica de la imitacion de su vida de

Hostia; darme enteramente a las personas, mis hermanos, como Jesus se da a cuantos le
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reciben en la Santa comunién. Ya que no me es dado derramar mi sangre, hasta la Gltima
gota por amor a Jests, como El la derramé por mi amor, en el sacrificio de la misa, se la
ofrezco de manera incruenta, en el vaso fragil y corruptible de mi cuerpo”. “;Qué elocuente
habla Jesus desde la Hostia! jQué misterio de fe y de amor! Su silencio, Su blancura, Su
amor escondido a los que no lo quieren comprender ni escuchar; tan claro para los que de

corazdn lo buscan y quieren amarlo. Si: es preciso sufrir y adorar al Amante Divino

sumergiendo el alma y el corazén en el misterio de su Eucaristia”.

De Izquierda a Derecha: Hna. Aracely Valencia (Primera Consejera), Hna. Judith
Lozano Mora (Segunda Consejera), Madre Maria Consuelo Builes (Superiora Provincial),
Madre Yalma Vicenta Jiménez (Superiora General), Hna. Julia Omaira Ramirez (Tercera
Consejera), Hna. Adriana Aguirre (Cuarta Consejera) y Hna. Edelmira Nifio Gutiérrez

(Ecénoma Provincial) Elegidas para el periodo 2019-2022.

Método

Metodologia

La investigacion se planted desde un enfoque cualitativo, de tipo fenomenoldgica
eidética o descriptiva porque la principal caracteristica de la investigacion cualitativa es
que:

Busca comprender la perspectiva de los participantes (individuos o grupos
pequefios de personas a los que se investigara) acerca de los fendbmenos que

los rodean, profundizar en sus experiencias, perspectivas, opiniones y



Cornisa: PROCESO DE DUELO EN ADULTOS MAYORES 57

significados, es decir, la forma en que los participantes perciben

subjetivamente su realidad (Hernandez, Fernandez & Baptista, 2010, p.364).

Lo importante de realizar el estudio o la investigacion desde un enfoque cualitativo
es que le permiti6 al investigador analizar en una forma profunda las vivencias y
experiencias de cada participante, indicando asi que la variable de medida no es
cuantificable, los cuales expresaron sus subjetividades frente a la pérdida de un ser querido

y cémo lo enfrentaron en su proceso de duelo.

En ese sentido los resultados que se obtuvieron si bien son rigurosos en cuanto a su
andlisis, no pueden ser generalizados a otras poblaciones, mas bien sirven como un
referente en caso que se quiera comprender el fendbmeno en otro contexto, asi pues, se
deberan tener en cuenta condiciones de dicho contexto: sujetos de estudio, contextos social,
cultural e institucional los cuales influencian las relaciones, para asi aportar a la constante

discusion sobre el fendmeno (Herndndez et al., 2010).

Ahora, respecto al tipo de investigacion se puede decir que se caracteriza por
describir experiencias desde la perspectiva de los sujetos que la han vivenciado, asi, la

informacion que se recolecta debe estar atravesada por la subjetividad.

En la fenomenologia se estudia el mundo percibido y no un fenémeno en si
mismo de tal suerte que el sujeto y el objeto de estudio se unen por medio de
la idea de “estar en el mundo”; el investigador se dirige al mundo percibido,
entiende que la percepcion permite el acceso a la vivencia (Monje, 2011, p.

112)
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De esta forma la relacion del investigador es con el sujeto que construye la realidad
de acuerdo con sus propias percepciones, de modo que la finalidad del estudio implica

conocer el fendmeno a través del sujeto de la experiencia.

Por otro, los investigadores se aproximan a un sujeto real, un individuo real,
que esta presente en el mundo y que puede, en cierta medida, ofrecernos
informacion sobre sus propias experiencias, opiniones, valores... etc. Por
medio de un conjunto de técnicas 0 métodos como las entrevistas, las
historias de vida, el estudio de caso o el anélisis documental, el investigador
puede fundir sus observaciones con las observaciones aportadas por los

otros (Monje, 2011, p.32).

Viéndose asi que los instrumentos que desde esta perspectiva permiten recolectar la
informacion permiten analizar ampliamente lo que cada participante refiere, no solamente
en cuanto a la respuesta dada sino también en la comprension de su lenguaje y en el entorno
donde se da la misma.

Las entrevistas constituyen uno de los procedimientos mas frecuentemente
utilizados en los estudios de carécter cualitativo, donde el investigador no
solamente hace preguntas sobre los aspectos que le interesa estudiar sino que
debe comprender el lenguaje de los participantes y apropiarse del significado
que éstos le otorgan en el ambiente natural donde desarrollan sus actividades

(Troncoso & Daniele, s.f).
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Participantes

El centro de bienestar hogar de Nazaret provincia nuestra sefiora del rosario de
Chiquinquira municipio Sabaneta, estd ubicado en el municipio de sabaneta al momento de
realizar la investigacion (2020-2) se encontraban institucionalizadas 70 adultos mayores
con un promedio de edad desde los (65) en adelante, el equipo que laboraba en esta
institucion estaba conformado por 25 empleados entre ellos personal de la salud que se
conforma por, enfermeras, psicéloga y fisioterapeuta (7) hermanas religiosas (1) capellan,

(1) auxiliar de capellan, (4) vigilantes y (2) practicantes.

Los participantes se seleccionaron a conveniencia, en total conté con la vivencia de
5 adultos mayores; respecto a los criterios de inclusion se tuvo en cuenta que los adultos
mayores contaran con buena capacidad cognitiva (es decir, poder pensar sobre vivencias
del pasado), los cuales hubieran perdido un ser querido en los ultimos cinco afios, entre los
cuales se pueden encontrar la pareja, un hermano o hermana, hijos, etc., como criterio de
exclusion se tuvo que dicha pérdida hubiera ocurrido antes de haberse constituido

legalmente, como un adulto mayor, es decir, antes de los 60 afios.

Instrumentos

Para recolectar la informacion se empled la entrevista semiestructurada, en general,
las entrevistas en la investigacion cualitativa, son entendidas como “encuentros cara cara
entre el investigador y los informantes encuentros éstos hacia la comprension de las

perspectivas que tienen los informantes respecto de sus vidas, experiencias y situaciones,
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tal como las expresan con sus propias palabras” (Taylor & Bodgan, 1987, p. 101). Mediante
esta, entonces, fue posible, reconocer los aspectos individuales, relacionales y sociales
asociados a los adultos mayores del centro de bienestar hogar de Nazaret provincia nuestra
sefiora del rosario de Chiquinquira que perdieron a un ser querido, asi como determinar los
tipos de duelo vivenciados e identificar las etapas del duelo experimentadas, para asi llegar

a describir como experimentaron dicho proceso.

Se debe aclarar que para la entrevista se conté con un protocolo gue guio su curso
(ver Apéndice 2), de ahi que el investigador tuvo la libertad para introducir nuevas
preguntas que permitieron precisar u obtener informacion (Hernandez et al., 2010); con el
fin de tener acceso a la informacidn estas fueron grabadas y transcritas. Dicho protocolo fue
validado por juicio de un experto, este procedimiento permitio aprobar la pertinencia de las

preguntas en cuanto a su cohesion y coherencia.

Procedimiento de analisis

En cuanto al procedimiento de analisis de la informacion, se tiene que este se
realizé a través matrices categoriales construidas en Excel que permitieron el microanalisis,
para asi generar una codificacion abierta, axial y selectiva, esto es extraer los fragmentos
del discurso de los participantes que respondan a las tres categorias iniciales, derivadas de
los objetivos de la investigacion y asignarles su respectivo codigo, para luego establecer

relaciones entre los mismos (Strauss & Corbin, 2002).

Ahora bien, estas matrices tuvieron los apartados para el registro del fragmento, los

fragmentos del discurso, el codigo, la categoria y el memo analitico. Respecto a las
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categorias iniciales se tuvieron: Caracteristicas individuales ante la pérdida (como el
momento vital, género, afectos, las caracteristicas de la personalidad, creencias,
experiencias previas, entre otras); Caracteristicas relacionales: ser querido perdido (como
las caracteristicas del vinculo, el tipo, momento y forma de la pérdida, persona, animal u
objeto perdido, entre otras); Practicas culturales ante la pérdida (como los rituales culturales
para la despedida, el apoyo social, momento historico y social, entre otras); Tipo de duelo
(anticipado, normal, inhibido, patoldgico) Etapa de duelo. Como se puede ver, gracias a los
antecedentes (Yoffe, 2013; Trigos, s. f), también se cuenta con ciertos codigos iniciales,

asociados a cada una de las categorias.

Consideraciones éticas

Esta investigacion siguio los lineamientos establecidos en la Resolucion 8430
(Ministerio de Salud 1993), en la cual se establecen las normas cientificas, técnicas y
administrativas para la investigacion en salud. Asimismo, los deberes estipulados en el
capitulo V11 del codigo de ética del psicélogo, Ley 1090 (Congreso de la Republica, 2006),
donde se establecen los aspectos relativos a la investigacion cientifica, la propiedad

intelectual y las publicaciones.

Asi, se considerd lo dispuesto en el articulo 4 del Titulo I (Ministerio de Salud,
1993), a saber, que la investigacion en salud es toda aquella que contribuya a comprender
los nexos entre fendmenos de la estructura social. En esa via, al haberse realizado con seres
humanos, también se consideraron el articulo 5y 6 del mismo titulo y los articulos 50 y 51

(Congreso de la Republica, 2006), en los cuales se estipula que a los participantes se les
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respetd su dignidad y se protegieron sus derechos y bienestar, esto mediante el
consentimiento informado (ver Apéndice 1), en el cual se garantizo la voluntariedad de su

participacion, confidencialidad, anonimato y comunicacion de los resultados.

También es importante aclarar que segun las clasificaciones del riesgo en

investigacion con seres humanos de la Resolucion 8430, la presente se considera como una:

a. Investigacion sin riesgo: Son estudios que emplean técnicas y métodos de
investigacion documental retrospectivos y aquellos en los que no se realiza
ninguna intervencion o modificacién intencionada de las variables
bioldgicas, fisiologicas, sicoldgicas o sociales de los individuos que
participan en el estudio, entre los que se consideran: revision de historias
clinicas, entrevistas, cuestionarios y otros en los que no se le identifique ni
se traten aspectos sensitivos de su conducta. (Ministerio de Salud, 1993, p.
3).

De ahi entonces, que se contd con todas las medidas de intervencién necesarias para
restablecer la adaptacién de los participantes, esto considerando que la rememoracién del
proceso de duelo ante la pérdida de un ser querido se constituye como reexperimentacion
del suceso y por ende pueden afectar negativamente la salud emocional, fisica 0 ambas.

Resultados

A continuacion, se presentan los resultados obtenidos tras el analisis de la
informacion recolectada, esto en funcion de los objetivos especificos de la investigacion y
su relacion con los desarrollos teoricos.

Aspectos individuales, relacionales y sociales asociados al proceso de duelo
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Como lo plantean Trigos (s. f.) y Yoffe (2013) el duelo es una experiencia que
depende de los aspectos subjetivos de las personas, asi como de las relaciones sociales y la
cultura en la cual se esté insertado. Partiendo de esto, se puede evidenciar que para los
adultos mayores participantes del presente estudio, desde el ambito individual, el duelo es
relacionado con una etapa de la vida por la que todos habremos de pasar y de superar (ver
tabla 1), esto desdibuja la idea que los las pérdidas durante la adultez tardia son un simbolo
de desesperanza frente a la vida (Craig & Baucum, 2009), al contrario, en ese sentido tiene
lugar el discurso psicoanalitico (Allouch, 2001; Elmiger, 2010; Freud 1917[1915]; Pelegri
& Romeu, 2011) pues la oportunidad para descubrirse a si mismo a forjar nuevas relaciones
es una oportunidad que el duelo trae consigo, de ahi a que los sentimientos de tristeza no
sean preponderantes al pensar en las pérdidas de los seres queridos (ver tabla 1). Sin
embargo, esto no evita el reconocimiento a las pérdidas mas dificultosas, tal como Craig &
Baucum (2009) lo plantearon, entre las pérdidas mas dificiles de afrontar se encuentran la
de los padres (ver tabla 1). Ahora bien, no es solo el hecho que sean los padres, sino el
cémo se recuerde a la persona perdida y la relacion sostenida con esta, asi como el hecho
que suscit6 su pérdida y las creencias culturales que atraviesan las percepciones de las

personas (ver tabla 1).

Tabla 1.

Aspectos individuales, relacionales y sociales

Tendencia Respuestas ilustradoras

Caracteristicas individuales: Significado de Participante 2 “Bueno yo relaciono esa

duelo palabra como una etapa de la vida, yo no
relaciono esa palabra con algo muy triste, si
ha sido para mi triste pero es una etapa por la
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cual nosotros debemos pasar, es decir nuestros
seres queridos son humanos y mueren,
nosotros seguimos, siempre los recordamos”
Participante 3 “Creo que es cuando la persona
tiene una muerte, o alguien, entonces una
condolencia, darle el pesame de duelo, creo
que se manifiesta asi”

Participante 4 “Es como una cosa muy dura
cierto, como que lo afecta mucho a uno, y hay
duelos de duelo, si no es mucho el parentesco
pues es mas llevadero”

Caracteristicas relacionales: seres queridos
perdidos

Participante 2 “A mi padre, a mi hermana, a
mis tios y a mis abuelos”

Participante 4 “Que me hayan afectado, mis
padres, los abuelos, mas sobre todo los
abuelos maternos y el ultimo que fue mi
€sposo”’

Participante 5 “En mi casa murié6 mi mama,
mi papa murié de cancer, una hermana mia
murié tuberculosa de no comer, y yo sufro de
calambres, y dicen que soy nervioso porque
yo me asusto”

Caracteristicas relacionales: recuerdo del
padre

Participante 1 “mi papa fue un gran hombre,
un gran pap4, un gran esposo, tuvo 25 hijos,
un papa modelo, ejemplar”

Caracteristicas relacionales: recuerdo de la
pérdida

Participante 2 “La pérdida de mi madre, y
como lo comente si no es por gloria Villegas,
ella fue la que me animo bastante y lo mismo
mis sobrinos”

Caracteristicas sociales: Significado de
perder a un ser querido

Participante 2 “es decir el duelo lo invade a
uno lo pone maluco, pero uno debe decir esto
Ilegd, Dios lo quiso asi, nos quito este ser
querido pero acé estan otros”

Participante 3 “Muy triste porque es un
familiar y a uno le duele”

Participante 5 “Realidad de la vida que es
nacer y morir”

Caracteristicas sociales: apoyo social

Participante 1 ; Tuvo usted acompafiamiento
profesional? “No, nunca, para nada, n0sotros
mismos los hermanos nos sentdbamos y
hablabamos sobre la muerte del paciente del
duelo”
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Participante 2 ; Tuvo usted acompafiamiento
profesional ante la pérdida o duelo? “De mis
familiares”

Participante 5 “Si porque yo sufri mucho y me
crie solita y segui solita, y aqui no estoy sola
porque estoy con todos y con dios nuestro
sefior”

Caracteristicas sociales: creencias religiosas

Participante
Participante
Participante

Tipos de duelo vivenciados por los adultos mayores

Lo planteado en el apartado anterior (el hecho que suscit6 su pérdida), da lugar a

considerar los tipos de duelo, pues como Meza et al. (Como se citaron en Cotacachi, 2017),

Séanchez (como se citd en Cotacachi, 2017) y Yoffe, (2013) lo plantean este aspecto

influyen en como se asuma la pérdida del ser querido. Asi pues, aunque los participantes

reconocen diferentes tipos de duelo (ver tabla 2), las experiencias que vivenciaron permiten

evidenciar dos tipos de duelo, el anticipado dado que el ser querido perdido sufria de una

enfermedad de dificil tratamiento que en general conduce a la muerte, aspecto que de

alguna manera le permite a las personas prepararse para la despedida (ver tabla 2) y el

normal, ya que el tiempo transcurrido desde la pérdida le permitio a las adultos mayores

aceptar dicha pérdida y con ello permitirse vivir la dificultad propia de un duelo (ver tabla

2), de ahi a que no se hayan inhibido o desborda sus sentimientos tal como sucederia en un

duelo inhibido o patoldgico respectivamente.
Tabla 2.

Tipos de duelo

Tendencia

Respuestas ilustradoras
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Duelo anticipado: diagnostico de enfermedad

Participante 4 “recuerdo sobre todo la de uno
que murid de cancer, esa nos dio mas duro”
Participante 5 “Mi papd muri6 de un cancer
que le crecio en un dedo, le paso al brazo, se
le subid hasta el hombro y ya cuando se le
paso la pierna le cogid el corazén y se murid”

Duelo normal: percepcion de las experiencias
pasadas

Participante 4 ;Cree que las experiencias
pasadas influyen en las pérdidas recientes?
“No, eso la primera que paso6 ya”

Duelo normal: percepcion

Participante 2 “Al contrario yo pensé que
siempre iba a superar eso, que seria dificil
pero que lo iba a superar es una etapa de la
vida”

Participante 3 ¢Penso6 en algin momento que
no podia elaborar el duelo o pérdida de un ser
querido? “No”

Duelo normal: apoyo social

Participante 4 “A si yo pensé que yo no iba a
ser capaz, entonces me ayudd mucho lo de las
vecinas que fueron como familia mia ellas
estuvieron siempre al pie mio y entonces ellas
me decian no Maria vera que usted pasa
rapido de esto porque si usted no fuera a ser
capaz dios no se lo hubiera quitado, no le
hubiera mandado esa pena”.

“No, pues las que fueron yo las atendia, y eran
admirados por la serenidad mia”

Participante 5 “Yo tenia un amigo como buen
amigo y consejero que aceptara eso como una
realidad de la vida, que nadie nacimos para
semilla, que es muy duro si pero hay que
afrontar la realidad de la vida y las
enfermedades que van llegando™.

“porque yo tenia un amigo que me aconsejaba
cuando estuviera pensando en esas cosas me
tomara un solo aguardiente como anestésico,
como un remedio de afan no que me
emborrachara, uno o dos aguardientes para la
temperatura de la sangre y para los nervios”

Tipos de duelo: reconocidos

Participante 5 “que hay distintas formas de
muerte, porque es muy dificil una muerte
natural, o de una enfermedad o de un
accidente o muerte agresiva digadmosle pues al
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que matan, pues mi mama sufrié mucho
tiempo de artritis y eso le afect6 el corazon y
eso la mato”.

“Mi papa murio de un cancer que le crecio en
un dedo, le pasoé al brazo, se le subid hasta el
hombro y ya cuando se le paso la pierna le
cogio el corazoén y se muri6”

Etapas del duelo experimentadas por los adultos mayores

Finalmente se consideran las etapas del duelo, pues independiente del tipo de duelo
que se experimente hay manifestaciones que, aunque diferentes apunta a un universal tal
como sucede con las etapas del duelo (Diaz, 2012; Martinez & Siles, 2010; Meza et al.,
2008; Pelegri & Romeu, 2011; Vargas, 2003). En este caso, se puede ver que para algunos
participantes se presenté algo relacionado con la negacion del suceso, en tanto nombran que
nada se afecto tras la pérdida del ser querido, sin embargo, lo que suscita un duelo luego se
manifestaria dando lugar a las manifestaciones mas comunes presentandose asi afectaciones
fisicas o psicolégicas (ver tabla 3). Esto se conecta con lo que sucede en la segunda etapa,
incluso desde una perspectiva mas esperanzadora, pues como lo nombran los participantes:
esperaban superar los aspectos negativos de dicha experiencia, esto les permitié mantener
relaciones sociales que brindaban apoyo social y en ese sentido, aceptar la nueva realidad
tras la pérdida del ser querido (ver tabla 3).
Tabla 3.

Etapas del duelo

Tendencia Respuestas ilustradoras

Etapa del duelo: manifestaciones fisicas y Participante 2 “No, no se alterd nada, si llore
psicoldgicas mucho con lo de mi madre, eso fue la
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impresion el golpe y todo eso, pero en
realidad seguimos la vida, yo me he sentido
contento y espero terminar aqui mis dias”
Participante 4 “Todas me admiraban porque
YO era como si N0 me estuviera pasando nada
y de pronto por alla resulte llorando”
Participante 5 “La autoestima si se movio,
pero el suefio muy poquito y la comida méas o
menos bien”

Etapa del duelo: Elaboracion de la pérdida

Participante 5 ;Pensd en algin momento que
no podria elaborar el duelo o la pérdida del ser
querido? “No, si, yo sabia que habia que
aceptarlo”

Etapa del duelo: relaciones sociales

Participante 3 “Mi familia siempre estuvo con
nosotros”

Participante 4 “La soledad es muy dura, mejor
dicho, pues se mueren los papas y es muy
duro, pero uno ya se habia salido de la casa,
pero ya uno solo sabiendo que los hijos
también se han ido porque se habian casado,
entonces si la soledad es muy dura”
Participante 5 “No, yo creo que no, mis
familiares Vivian en el pueblo, y nosotros en
Medellin, éramos muy unidos y a la vez muy
independientes. El duelo me estaba afectando
un poquito, porque yo los queria mucho”.

“No, antes me visitaban mas, porque yo era
disque muy loco que necesitaba entretenerme
me decia la gente y los familiares”.

“No yo procure ser siempre, tener quien me
molestara, quien me alegrara el oido, los 0jos,
bueno yo tenia varios amigos de confianza
para contarles y me contaban, entonces eso
me disipaba mucho la mente, me decian tome
aguardiente pero muy poquitico, para que el
aguardiente le acalore la sangre y los nervios,
yo me tomaba uno o dos aguardientes en
ayunas, por la noche me tomaba otro uno o
dos para acostarme, fuera del viernes que era
viernes y cultural con los amigos amigas y era
mas distinta mas larga la tertulia”.
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“No porque yo tengo mucha familia
descendiente religiosa, hermana, el hijo mio
es sacerdote, dos o tres primos mios son
sacerdotes, y monjas tias varias por parte de
papa y mama”

Etapas del duelo: apoyo profesional

Participante 4 “Si en montesacro, estabamos
en prevel en ese tiempo, si en el entierro de
Juan Manuel, me dieron un librito semillas de
amor, y entonces yo estuve yendo a tres de
esas reuniones para el duelo”

Discusion y conclusiones

Dar cuenta del proceso del duelo experimentado por los adultos mayores participantes de la

presente investigacion, implica reconocer que para estos la muerte es una etapa de la vida,

esta creencia, les permite que tengan una vivencia normal del duelo y en esa medida

transitar por las diferentes etapas del duelo hasta llegar a relacionarse de una otra manera

con el ser querido perdido, a saber, desde el recuerdo, aspecto que le permite reorganizar

sus vidas al establecer nuevas metas y relaciones sociales.

Ahora bien, esta investigacion concuerda con los hallados por Balacco (2018), pues

se demuestra gue el proceso del duelo en los adultos mayores no es lineal, y que este grupo

poblacional vivencian esta experiencia de vida mas desde una manera positiva que

negativa. Asimismo con lo dicho por Rojas (2016), pues los participantes de esta

investigacion también se enfocaron en pensamientos positivos y en la interaccidn con

amigos y familiares como una estrategia de afrontamiento del duelo.
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Cosa contraria sucede con la investigacion realizada por Bernal y Avendafio (2018),
quienes al disefiar las propiedades psicométricas de un inventario para evaluar el duelo
patologico en adultos en adultos, encontraron que los participantes presentaban duelo
patologico, el cual se manifestaba por medio del dolor, pensamientos intrusivos y mucha
tristeza; en esa via tampoco los resultado de la presente investigacion arrojan como
resultado que la mayoria de los participantes vivenciaron un duelo normal, las cuales
menguaron dado el apoyo social, de ahi a que en los procesos de duelo de los participante

no se evidenciara patologia.

En la investigacion realizada en Quito por cotacachi (2017) se logra evidenciar que
entre mas los individuos logren procesar cada fase del duelo, mayor seran las estrategias
para afrontarlo, lo que se alcanza a vislumbrar en el presente trabajo investigativo, pues los
adultos mayores han logrado transitar cada etapa del duelo permitiéndose vivir las
experiencias propias de cada una de ellas, tanto asi que hablan de este de una forma muy
natural, es decir, el recuerdo del ser querido muerto no supone una reactualizacion del

duelo, pues como ya se dijo, entienden la muerte como parte de la vida y la aceptan asi.

De igual importancia la investigacion realizada por Martinez (s. f.) sobre las
vivencias y escenarios de duelo, tiene mucho que ver con esta investigacion ya que ambas
presentan similitudes respecto a las formas en que se manifiesta el duelo: llanto y tristeza
en los participantes, ademas de coincidir con algunos escenarios que permiten afrontar el

duelo, como lo es la iglesia catolica y sus ritos, misas, novenas a los difuntos y demas,
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evidenciandose asi que la espiritualidad permite continuar con la vida y recuperarse de la

pérdida (Rojas, 2016).

En lo que respecta al estudio de enfoque cualitativo realizado por Yoffe (2013), se
evidencia que, si la muerte es anticipada debido a una enfermedad, el sufrimiento
desaparece tanto el fisico en la persona que fallecid, como el emocional para sus seres
queridos, se relaciona con lo hallado en la presente investigacion, pues algunos
participantes experimentaron este tipo de duelo, razén por la cual las manifestaciones por
este no fueron inhibidas o exacerbadas. Asi pues, se puede decir que el duelo depende de
factores intrinsecos y extrinsecos, estos ultimos ademas de estar relacionados con la cultura,
relacionados con la relacion mantenida con el ser querido perdido, aspecto al que también

apunta la investigacion de Rojas (2016).

Ahora bien, en lo que respecta al aporte de este trabajo a la academia, se puede decir
que abre nuevas puertas para la investigacion con adultos mayores, pues este grupo
poblacional viene creciendo de forma considerable, razon por la cual los fendmenos ain
son emergentes, de modo que hay mucho por conocer, méas en Colombia y particularmente
en Antioquia hasta el momento no habian investigaciones relacionadas con el proceso de
duelo en adultos mayores. En consecuencia de lo anterior, de esta investigacion se pueden
desprender investigaciones relacionadas con el proceso de duelo vivido en personas no
institucionalizadas, proceso de duelo experimentado cuando la pérdida es mas reciente y
procesos de duelo en seres queridos diferentes a la familia, como amigos, vecinos,

mascotas, pues hasta el momento las tendencias investigativas se orientan a la descripcion y
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comprension de este proceso se ha realizado en relacion a los conyuges, hermanos, padres

(Balacco, 2018; Morales, 2014; Rojas, 2016).

En definitiva, se puede decir que el proceso de duelo vivenciado por los adultos
mayores en lugar de convertirse en un proceso desesperanzador frente a la propia vida,
motiva a los adultos mayores a reorganizar sus vidas, esto en la medida que se vivencia
como una etapa normal de vida que podra ser superada, de ahi a que busquen estrategias
para afrontar la pérdida de sus seres queridos al establecer nuevas metas y relaciones

sociales.
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Apéndices

Apéndice 1. Consentimiento informado participantes-adultos mayores

institucionalizadas

Consentimiento informado participantes-ndultos mayores institucionalizadas

La investigacion que se va a realizar pretende: Identificar como han asumido cl
duclo los adultos mayores del centro de bienestar hogar de Nazaret provincia nuestra sefiora
del rosario de Chiquinquird municipio Sabaneta, esta liderada por Luisa Fernanda Cruz
Velez estudiante de noveno semestre del pregrado de psicologia en la Corporacion
Universitaria Minutos de Dios UNIMINUTO sede Bello.

Si usted accede a participar en esta investigacion sera pertinente decir que, la
informacion se obtendra mediante la informacion se obtendra mediante una cntrevista
semiestructurada y un microanalisis de la informacion recolectada, que no es mas que, la
descomposicion y recomposicion de los discursos para encontrar particularidad y relaciones
entre los procesos de duelo vividos por los participantes tras la pérdida de un ser querido.
La entrevista tendrd una duracion aproximada de 60 minutos. La cual sera grabada con el
fin de que el investigador tenga acceso a la informacion que posterionmente se analizara.
Cabe aclarar que la informacién que se recolecte sera confidencial y usada para los efectos
antes mencionados, por lo cual se le asegura una oportuna devolucion de los resultados
obtenidos.

También se hace relevante mencionar que, durante su participacioén, en cualquier
momento usted podra realizar las preguntas que considere necesarias; ademas si alguna de
las preguntas de la entrevista le parece incomoda tiene el derecho de hacérselo saber al
investigador o bien, no responder a la misma. Finalmente cabe decir que, si usted asi lo

desea, en cualquier momento podra dejar de participar de la presente investigacion.
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En consecuencia, de lo anterior, hago constar que comprendo las condiciones bajo

las cuales particip6 en la presente investigacion, por lo cual firmo recibiendo en el acto

copia de este documento

19\‘5 Mccecl pere -&-‘)‘Isq c v elel '

b |
Firma del participante. Firma del investigador.
Documento de identidad. Documento de identidad. CC 1017164754

cc 3006 93<|

Firmado en saér/u//u alos_25_dias del mes de Sffl“ﬁm b de

20 20
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Apéndice 2. Protocolo de entrevista

¢Con que relaciona usted la palabra duelo?

¢Con que relaciona usted las palabras pérdida de un familiar?

¢ Cuantos seres queridos en el hogar, ha perdido?

¢Quisiera hablarme de una pérdida o duelo?

¢Para usted fue muy dificil superar la pérdida o duelo de ese ser querido, o no la ha

superado? ¢En lo personal en que la afect6?

¢ Cree que las experiencias de duelo pasadas influyen sobre las pérdidas mas recientes?

¢ Tuvo usted acompafiamiento profesional ante la pérdida o duelo?

¢Ante la pérdida o duelo, se afectd su alimentacion, se altero el suefio, se afectd el auto

estima?

¢Penso en algin momento que no podia elaborar el duelo o pérdida de un ser querido?

¢ Se afectaron las relaciones interpersonales con sus compafieros del hogar?

¢Dej6 de recibir visitas?

¢Dej6 de participar en las actividades grupales al interior de hogar?

¢Dejb de asistir a las eucaristias al interior del hogar?
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Apéndice 3. Analisis de la informacion

Este andlisis de divide en tres columnas las cuales son:

1. Objetivo general

2. objetivos especificos.

3. los codigos que arrojo la investigacion.

4. las respuestas que dieron los participantes.

Tabla 4.

Andlisis de la informacion

Describir el proceso de duelo experimentado de los adultos mayores del centro de
bienestar hogar de Nazaret provincia nuestra Sefiora del Rosario de Chiquinquira que
perdieron a un ser querido. Ahora bien, para el presente anlisis de los resultados, se

tendra en cuenta las caracteristicas: individuales, sociales, relacionales.
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Reconocer los aspectos
individuales, relacionales y
sociales asociados al
proceso de duelo de los
adultos mayores del centro

de bienestar.

Caracteristicas
individuales: Significado
de duelo

Caracteristicas sociales:
Significado de perder a un
ser querido

Caracteristicas
relacionales: seres queridos
perdidos

Caracteristicas
relacionales: recuerdo del
padre

Caracteristicas sociales:
apoyo social

Participante 1
“perder a un ser querido”

“algo terrible, que debemos
aceptar como Dios nos lo
mando6”

“;cuantos seres queridos
acé en el hogar a perdido?
muchos bastantes, mis
padres y 10 hermanos”

“mi papa fue un gran
hombre, un gran pap4, un
gran esposo, tuvo 25 hijos,
un papa modelo, ejemplar”

¢ Tuvo usted
acompariamiento
profesional? “No, nunca,
para nada, nosotros mismos
los hermanos nos
sentdbamos y hablabamos
sobre la muerte del
paciente del duelo”
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Caracteristicas
individuales: Significado
de duelo

Caracteristicas sociales:
Significado de perder a un
ser querido

Caracteristicas
relacionales: seres queridos
perdidos

Caracteristicas
relacionales: recuerdo de la
pérdida

Participante 2

“Bueno yo relaciono esa
palabra como una etapa de
la vida, yo no relaciono esa
palabra con algo muy triste,
si ha sido para mi triste
pero es una etapa por la
cual nosotros debemos
pasar, es decir nuestros
seres queridos son
humanos y mueren,
nosotros seguimos, siempre
los recordamos”

“es decir el duelo lo invade
a uno lo pone maluco, pero
uno debe decir esto llego,
Dios lo quiso asi, nos quitd
este ser querido pero aca
estan otros”

¢Con qué relaciona usted
las palabras pérdida de un
familiar? “Con el triunfo de
ellos de pasar de esta vida a
la vida eterna, todos mis
familiares recorrieron ese
camino yo también lo he de
recorrer cuando dios quiera
y entonces no hay que
ponerle a la muerte tanto, si
no que es un paso, a una
vida mejor si dios lo
quiere.”

“A mi padre, a mi hermana,
a mis tios y a mis abuelos”.

“La pérdida de mi madre, y
como lo comente si no es
por gloria Villegas, ella fue
la que me anim@ bastante y
lo mismo mis sobrinos”.

“Lo de mi madre fue mas
traumatico que los otros
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apoyo social

creencias religiosas

Caracteristicas sociales:

Caracteristicas sociales:

duelos, me afecté mucho.”

“Si en realidad de verdad
esto me paso con lo de mi
padre, no sufri el dia que él
murio si no otro dia me
senti practicamente ido, es
decir senti mas la pérdida,
pero después reaccioné y
ese es el motivo por el que
vine aqui.”

¢ Tuvo usted
acompariamiento
profesional ante la pérdida
o duelo? “De mis
familiares”.

“No, todas las eucaristias
han sido para mi una
colaboracion para
maravillosa, un pensar en
la vida y sentirse animado
con el padre Alberto, el
padre Alberto es un
profesor mas aunque él no
diste clase pero lo de él es
actualizado, él podria
trabajar con nosotros
porque todavia tiene
capacidades”.
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Caracteristicas
individuales: Significado
de duelo

Caracteristicas
relacionales: seres queridos
perdidos

Caracteristicas sociales:
Significado de perder a un
ser querido

participante 5

“Puede ser por un
accidente, muerte natural, o
el corazon que es el méas
bravo”.

“En mi casa murié mi
mama, mi papa murio de
cancer, una hermana mia
murio tuberculosa de no
comer, y yo sufro de
calambres, y dicen que soy
Nervioso porque yo me
asusto”.

“Realidad de la vida que es
nacer y morir’”.

Caracteristicas
individuales: Significado
de duelo

Caracteristicas sociales:
perder a un ser querido

Caracteristicas
relacionales: seres queridos
perdidos

Caracteristicas sociales:
apoyo social

Participante 3

“Creo que es cuando la
persona tiene

Una muerte, o alguien,
entonces una condolencia,
darle el pésame de duelo,
creo que se manifiesta asi”.

“Muy triste porque es un
familiar y a uno le duele”.

“Hay muchos, muchos
sobre todo esta Anita, una
de arriba que la queria yo
mucho Olguita y de mi
hogar ninguno gracias a
dios”.

“Si porque yo sufri mucho
y me crie solita y sequi
solita, y aqui no estoy sola
porgue estoy con todos y
con dios nuestro sefior”.

“Si porque uno se consuela
viendo la gente y le dan
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mucho apoyo”.

“En lo Gnico que no he
participado es en las
reuniones de abajo, pero en
todas las reuniones que me
llaman yo bajo si”.

“No nunca, es lo primero
que hago, eso si no me
pierdo nada de la capilla”.

Caracteristicas
individuales: Significado
de duelo

Caracteristicas sociales:
perder a un ser querido

Caracteristicas
relacionales: seres queridos
perdidos

participante 4

“Es como una cosa muy
dura cierto, como que lo
afecta mucho a uno, y hay
duelos de duelo, si no es
mucho el parentesco pues
es mas llevadero”.

“A pues yo lo que digo es
gue uno toda la vida pierde
muchas cosas, la cuestion
de un fallecimiento por la
muerte es muy dura, pues
es0 no tiene remedio, que a
uno lo echen de un trabajo
pues le resulta otro cierto,
que se le acabd un
noviazgo, pues resultara
otro por ahi, pero que
nunca jamas volvera a ver
los seres queridos”.

“Que me hayan afectado,
mis padres, los abuelos,
mas sobre todo los abuelos
maternos y el Gltimo que
fue mi esposo”.

Determinar el tipo de duelo

vivenciado por los adultos

Duelo anticipado:
diagndstico de enfermedad

Duelo normal: percepcion

“recuerdo sobre todo la de
uno que murio de cancer,
esa nos dio mas duro”

¢Cree que las experiencias




Cornisa: PROCESO DE DUELO EN ADULTOS MAYORES

82

mayores del centro de

bienestar.

de las experiencias pasadas

pasadas influyen en las
pérdidas recientes? “No,
eso la primera que paso6 ya”

Duelo normal: percepcion

Participante 2

“Al contrario yo pensé que
siempre iba a superar €so,
que seria dificil pero que lo
iba a superar es una etapa
de la vida”

Duelo normal: percepcion

Participante 3

¢Penso en algiin momento
que no podia elaborar el
duelo o pérdida de un ser
querido? “No”.

Duelo normal: apoyo social

participante 4

“A si yo pensé que yo no
iba a ser capaz, entonces
me ayudd mucho lo de las
vecinas que fueron como
familia mia ellas estuvieron
siempre al pie mio y
entonces ellas me decian no
Maria vera que usted pasa
rapido de esto porque si
usted no fuera a ser capaz
dios no se lo hubiera
quitado, no le hubiera
mandado esa pena”.

“No, pues las que fueron yo
las atendia, y eran
admirados por la serenidad

a2

mia .

Tipos de duelo:
reconocidos

participante 5

“que hay distintas formas
de muerte, porque es muy
dificil una muerte natural, o
de una enfermedad o de un
accidente o muerte agresiva
digamosle pues al que
matan, pues mi mama
sufrié mucho tiempo de
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Duelo anticipado:
diagnostico de enfermedad

Duelo normal: apoyo social

Duelo anticipado:
diagndstico de enfermedad

artritis y eso le afectd el
corazon y eso la mat6”.

“Mi papéd murid de un
cancer que le crecio en un
dedo, le pasé al brazo, se le
subio hasta el hombro y ya
cuando se le paso la pierna
le cogid el corazon y se
murid”.

“Yo tenia un amigo como
buen amigo y consejero
que aceptara €s0 cOmo una
realidad de la vida, que
nadie nacimos para semilla,
que es muy duro si pero
hay que afrontar la realidad
de laviday las
enfermedades que van
llegando™.

“porque yo tenia un amigo
gue me aconsejaba cuando
estuviera pensando en esas
cosas me tomara un solo
aguardiente como
anestésico, como un
remedio de afan no que me
emborrachara, uno o dos
aguardientes para la
temperatura de la sangre y
para los nervios”.

“Yo no pensé que era tan
dificil porque yo estaba
acostumbrado a manejar a
mi papa 'y a mi mama, que
mi papé sufrio mucho con
ese cancer y entonces mi
mama ya se murio fue del
corazon, entonces ya fue
mas dura la muerte de mi
papa que la de mi mama,
por la relacion éramos muy
confidentes, me aconsejaba
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mucho no como papa sino
COMO amigo como persona
que aprendiera a vivir”.

Identificar las etapas del
duelo experimentadas por
los adultos mayores del

centro de bienestar.

Etapa del duelo:
manifestaciones fisicas y
psicologicas

Etapa del duelo:

Elaboracion de la pérdida

Etapa del duelo: relaciones
sociales

“Con la pérdida o el duelo
se afectd su alimentacion,
el suefio o su autoestima?
Para nada, para nada”

¢Penso en algiin momento
que no podria elaborar el
duelo o la pérdida del ser
querido? “No, si, yo sabia
que habia que aceptarlo”

“;Se afectaron sus
relaciones interpersonales
con sus comparieros?,
¢Dejo de recibir visitas?,
¢Dejo participar en las
actividades?, ¢Dej6 de
asistir a la eucaristia?” No,
para nada”

Etapa del duelo:
manifestaciones fisicas y
psicoldgicas

Etapa del duelo: relaciones
sociales

Participante 2

“No, no se alter6 nada, si
llore mucho con lo de mi
madre, eso fue la impresion
el golpe y todo eso, pero en
realidad seguimos la vida,
yo me he sentido contento
y espero terminar aqui mis
dias”

¢ Se afectaron las relaciones
interpersonales con sus
comparieros del hogar?
Unicamente estaba con mi
padre y mi hermana, sus
hijos y su esposo, no se
afecto para nada.

¢ Dejo de recibir visitas? no

No, las actividades suyas
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son maravillosas, ojala en
otras entidades tuvieran
gente que fuera mas
humana y colaboradora,
€s0 es muy importante para
nosotros, tener gente que
colabore con las personas.

Etapa del duelo: relaciones
sociales

Etapa del duelo:
manifestaciones fisicas y
psicoldgicas

Participante 3
“Mi familia siempre estuvo
con nosotros”.

“No, no en ningin
momento, porgue yo estaba
muy pequefa y ahora ya
mayor no he perdido a
nadie”.

Etapa del duelo:
manifestaciones fisicas y
psicoldgicas

Etapa del duelo: relaciones
sociales

Etapas del duelo: apoyo
profesional

participante 4

“Todas me admiraban
porque yo era como Si no
me estuviera pasando nada
y de pronto por alla resulte
llorando”.

“La soledad es muy dura,
mejor dicho, pues se
mueren los papas y es muy
duro, pero uno ya se habia
salido de la casa, pero ya
uno solo sabiendo que los
hijos también se han ido
porqgue se habian casado,
entonces si la soledad es
muy dura”.

“Si en montesacro,
estabamos en prevel en ese
tiempo, si en el entierro de
Juan Manuel, me dieron un
librito semillas de amor, y
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Etapa del duelo:
manifestaciones fisicas y
psicologicas

Etapa del duelo: relaciones
sociales

entonces yo estuve yendo a
tres de esas reuniones para
el duelo”.

“De la alimentacion, no,
del descanso del dormir
tampoco, a mi lo que me ha
afectado para salir, serd
porque estaba
acostumbrada a salir con
Juan Manuel a todas
partes”.

“No, lo mismo”

¢ Dejo de participar en las
actividades grupales al
interior de hogar? “No,

2

no .

¢Dejo de asistir a las

eucaristias al interior del
hogar? “No, no, nunca a
ninguna deje de asistir”.

Etapa del duelo:
manifestaciones fisicas y
psicoldgicas

Etapa del duelo: relaciones
sociales

participante 5

“La autoestima si se movio,
pero el suefio muy poquito
y la comida mas o menos
bien”.

“No, yo creo que no, mis
familiares Vivian en el
pueblo, y nosotros en
Medellin, éramos muy
unidos y a la vez muy
independientes. El duelo
me estaba afectando un
poquito, porque yo los
queria mucho”.

“No, antes me visitaban
mas, porque Yo era disque
muy loco que necesitaba
entretenerme me decia la
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gente y los familiares”.

“No yo procure ser
siempre, tener quien me
molestara, quien me
alegraré el oido, los ojos,
bueno yo tenia varios
amigos de confianza para
contarles y me contaban,
entonces eso me disipaba
mucho la mente, me decian
tome aguardiente pero muy
poquitico, para que el
aguardiente le acalore la
sangre y los nervios, yo me
tomaba uno o dos
aguardientes en ayunas, por
la noche me tomaba otro
uno o dos para acostarme,
fuera del viernes que era
viernes y cultural con los
amigos amigas y era mas
distinta mas larga la
tertulia”.

“No porque yo tengo
mucha familia descendiente
religiosa, hermana, el hijo
mio es sacerdote, dos o tres
primos mios son
sacerdotes, y monjas tias
varias por parte de papay
mama”

Comentarios finales:

1. Se puede evidenciar que, para los adultos mayores participantes del presente estudio,

desde el &mbito individual, el duelo es relacionado con una etapa de la vida por la que todos

habremos de pasar y de superar.
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2. Entre las pérdidas mas dificultosas se encuentra la de los padres, no por el hecho de ser

los padres si no por como se le recuerde y la relacidn sostenida con esta.

3. Ante los procesos de duelo, es clave el acompafiamiento psicosocial.

4. La presencialidad del investigador era necesaria para el adecuado desarrollo de esta

investigacion.

5. se tuvieron limitacion por el tema de la pandemia COVID 19 lo que dificulto que la
entrevista fuera presencial, lo cual requirid de la colaboracion de un tercero ubicado en el

hogar.

6. en general se evidenciaron varios tipos de duelo, pero en comun varios tuvieron el
anticipado y el normal, el duelo anticipado fue porque el ser querido perdido sufria de una
enfermedad de dificil tratamiento que en habitual conduce a la muerte, aspecto que de
alguna manera le permite a las personas prepararse para la despedida y el normal, ya que el
tiempo transcurrido desde la pérdida le permitid a las adultos mayores aceptar dicha

pérdida y con ello permitirse vivir la dificultad propia de un duelo.
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