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Resumen

Antecedentes: La pandemia COVID-19 presento graves consecuencias
a nivel mundial, con mas de 6.81 millones de muertos y 681 millones
de contagiados. En Chile, los efectos también fueron devastadores,
especialmente en la pérdida y el duelo. Proposito: Conocer las
narrativas de los familiares de fallecidos por COVID-19 en Chile y su
experiencia de duelo bajo una mirada psicoanalitica. Método: Se
utilizo una metodologia cualitativa con enfoque narrativo tematico,
empleando entrevistas en profundidad. Se realizo un analisis
narrativo tematico, con el uso de Atlas.ti, desde la codificacion a
la categorizacion. Resultados: Se identificaron cinco categorias
narrativas tematicas que son: Caracteristicas de la muerte en
pandemia por COVID-19 en Chile; Destinos del duelo (duelo
patologico, duelo, melancolia); Factores que afectan la muerte y
el duelo en el contexto de pandemia por COVID-19; La relacion entre
los familiares y las instituciones de salud; y Sobre las experiencias
traumaticas y la desmentida. Conclusiones: El duelo de familiares
de personas fallecidas por COVID-19 se traumatiza cuando los
contextos carecen de: entrega de informacion oportuna, contencion
emocional, conversaciones directas y cuidadosas sobre la muerte,
presencia de espacios fisicos de cuidado y por (ltimo preparacion
a las familias en cada uno de los pasos del rito mortuorio.

Palabras claves: COVID-19; Muerte; Psicoanalisis; Trauma; Duelo.
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Abstract

Background: The COVID-19 pandemic has had serious consequences
globally, with over 6.81 million deaths and 681 million infections.
In Chile, the effects were also devastating, especially concerning
loss and grief. Objective: To understand the narratives of relatives
of COVID-19 victims in Chile and their grieving experiences through
a psychoanalytic lens. Method: A qualitative methodology with
a thematic narrative approach was employed, using in-depth
interviews. A thematic narrative analysis was conducted using Atlas.
ti, from coding to categorization. Results: Five thematic narrative
categories were identified: Characteristics of death during the
COVID-19 pandemic in Chile; Pathways of grief (pathological grief,
mourning, melancholia); Factors affecting death and grief in the
context of the COVID-19 pandemic; The relationship between
relatives and healthcare institutions; and Traumatic experiences
and denial. Conclusions: The grief of relatives of COVID-19 victims
becomes traumatized when contexts lack: timely information
delivery, emotional support, direct and sensitive conversations
about death, presence of physical spaces for care, and preparation
of families at each step of the mortuary ritual.
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ANTECEDENTES

Las pandemias han sido siempre parte de
nuestra historia, de hecho “Etimologicamente el
vocablo pandemia procede de la expresion griega
pandémonnoséma, traducida como enfermedad del
pueblo entero” (Henao-Kaffure, 2009, p. 55), lo cual
nos hace pensar como desde la antigua Grecia ya
tenian definiciones para estas formas epidémicas. No
obstante, lo vivido en la historia mas reciente, es sin
precedentes, ya que ni una sola pandemia previa habia
cruzado en simultaneo todas las fronteras territoriales
e intersectoriales en el mismo tiempo en el globo
terraqueo al cual algunos autores han sostenido en
llamarle Sindemia (Almeida-Filho, 2022).

El contexto de este articulo se sitlia en el escenario
inédito de la pandemia de COVID-19 (OMS, 2020), que
rapidamente se extendid por Asia, Europa, Africa y
Ameérica. Definitivamente si hacemos una retrospectiva
de los Gltimos anos y a través de los informes de la
CEPAL (2020) podemos observar que no estabamos
preparados a nivel mundial para una crisis de este tipo.

Al momento de la escritura de este articulo se
pueden contabilizar un total de mas de 6.81 millones de
muertesy 681 millones de contagiados a nivel mundial.
Esto lleva a pensar en como afecta en las personas
el sobrellevar la muerte repentina de alguien en un
contexto que no se conocia anteriormente, como un
efecto traumatico social. Jerome Blackman (2020) refiere
que la forma y el impacto de la pandemia ha estado
reencaminando a las personas a revivir conflictos
neurodticos infantiles sobre todo en contextos de duelo
y muerte, lo que podria llevar a maltiples formas de
psicopatologia.

En el caso de la realidad chilena segln Aguilera,
Cabrera, Duarte, Garcia, Hernandez, Pérez, Sasmay,
Signorini & Talbot-Wright (2022) hasta la fecha de
escritura de este texto existen 4.314.459 casos
diagnosticados con COVID-19, y un total de 59.835 de
personas fallecidas, cifras que si son actualizadas al
momento de la redaccion de este articulo se incrementan
a5.235.730 los casos totales diagnosticados, y 52.650 de
muertes datos entregados por MINSAL en su plataforma
de informes diarios del dia 21 de marzo del 2023.
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Lo que hace eventualmente particular el fenomeno de
la muerte en la pandemia de COVID-19 no es tan solo el
hecho de que cambiara nuestra realidad tajantemente,
sino que la forma de como los rituales de la muerte
fueron llevados a cabo. Los familiares de pacientes
diagnosticados por COVID-19 vivieron un efecto de
desaparicion de sus familiares, quienes entraban a las
urgencias, no podian recibir visitas en muchos casos, y
luego fallecian, para luego ser entregados en feretros
herméticamente cerrados (Amthauer, Espinoza, Padilla
Fortunatti, Palma, Rojas, Rojas, Martin, Valdebenito,
Varela, Vargas, 2020).

Este efecto de la desaparicion del otro en la muerte
es uno de los mayores impactos de la pandemia del
COVID-19y por ende, cabe preguntarse sobre el impacto
psicologico que deja el fin de vida en un contexto
donde el cuerpo desaparece, en donde “La muerte, es
un problema del campo de lo imposible, es decir, su
posibilidad de resolucion como pregunta es eterna,
y al mismo tiempo, inalcanzable” (Pérez, 2022, p. 27).

La muerte en un contexto pandémico ha generado
segln la Mesa Social COVID-19 (2020) efectos psicologicos
normativos y patologicos. En relacion a lo anterior
existen en el estado del arte maltiples estudios (Fiorillo,
Gorwood, 2020; Huarcaya-Victoria, 2020; Moeti, Gao, &
Herrman, 2022) que han observado que se identifican
variados efectos psicopatologicos graves por la pérdida
de un ser querido por COVID-19 (DESOC, 2020).

Si bien existen multiples estudios actuales en el
estado del arte sobre la tematica, tanto nacionales
como internacionales (Flandes, Catalan & Tala, 2022;
Malpartida, 2021; Navarro, 2020; Orozco-Guzman, 2022;
Patifo, 2022; Pérez, 2023, 2024: Sanchez, 2020), los
cuales abordan el problema desde lo psicoanalitico,
lo narrativo, y el duelo, la informacion cualitativa que
puede entregar un estudio de estas caracteristicas, es
siempre una vision renovadora. Por lo demas la fecha
de inicio fue el 2020, en plena pandemia, siendo una
de las primeras investigaciones en su tipo, la cual esta
siendo ahora publicada en esta revision de resultados
y discusiones.
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Sobre el proceso mortuorio alo
largo de los siglos en occidente:

La problematica de la muerte en Occidente ha sido
una pregunta constante en el devenir de la filosofiay la
historia, por ello es complejo para todo ser humano la
interrogante sobre la muerte de un bienqueriente y por
sobre todo la pregunta por la propia muerte. Desde la
cultura griega y su filosofia se pensaba que la muerte
se vislumbra como una oportunidad de encuentro y
reencuentro con aquellos que han trascendido. Asi, en
esta perspectiva, Socrates concebia el acto de morir
no solo como una esperanza, sino como una genuina
fuente de dicha inigualable (Mazo & Osorio, 2023).

Socrates plantea una mirada espiritual de la muerte,
la cual devendra en el futuro en una posibilidad de
poder mitificar el proceso y conllevar de esta manera
el duelo, por otro lado “Segln Aristoteles, la distincion
entre almay cuerpo existe solo epistemologicamente,
es decir, solo puede ser pensada. Por lo demas, el alma
no puede existir sin el cuerpo, razon por la cual, para
Aristoteles, el alma no puede ser inmortal” (Brena, 2020,
p. 1), lo cual planteara rumbos dicotomicos sobre el
progreso de la muerte y el duelo en occidente.

Es indudable que la forma de procesar la muerte o
hablar de ella ha tenido divergencias desde los inicios
de la civilizacion occidental, teniendo cosmovisiones
opuestas que apuestan a formas de lidiar con el
duelo de maneras diversas, el filosofo Byung-Chul
Han comenta lo siguiente al respecto:

Las sociedades arcaicas no conocen la separacion
tajante entre vida y muerte. La muerte es un
aspecto de la vida. La vida solo es posible en un
intercambio simbolico con la muerte. Los ritos
iniciaticos y sacrificiales son actos simbolicos que
regulan multiples transitos entre la vida y la muerte.
La iniciacion es un segunda nacimiento que sigue a
la muerte, al final de una fase vital. La relacion entre
vida y muerte se caracteriza por la reciprocidad. (Han,
2020, pp. 40-41).
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La muerte como paso simbolico es parte de la
sociedad que trata de dar sentido al proceso a través
de su rito, a pesar de ello la experiencia actual resalta
en la complejidad de la realidad y las dificultades para
ser simbolizadas en tanto la muerte queda barrada
por la pandemia.

Para esta investigacion fue importante entonces
contemplar un marco tedrico conceptual que recogiera
la problematica de la muerte como fenomeno historico
y transcultural para contextualizar las narrativas.

Para ello, se incorporo los planteamientos de Philippe
Ariés (2020) quien menciona que dentro de la edad
mediay anterior a esta, la muerte era un fenomeno que
se vivia pablicamente, no se escondia, y se vivia como
un paso dentro del contexto de la religiosidad, o a traves
del naturalismo, a través de dos grandes influencias, el
cristianismo y la influencia de la naturaleza muerta. En
el caso del cristianismo en la edad media en los siglos
XIV-XVI, la muerte (Ariés, 2020) era utilizada Gnicamente
como mecanismo para disuasion y suministracion de
miedo al infierno, y no es hasta las expresiones visuales
de la muerte por parte de la iglesia que la poblacion
no empieza a problematizar la muerte.

Ariés plantea la problematica de la creciente
complejidad en torno a la experiencia de la muerte
en Occidente al afirmar que “solo tenemos derecho a
conmovernos en privado, es decir, a escondidas” (Ariés,
2016, p.75). Este cambio se evidencia con la ruptura de
los rituales finebres tras las guerras mundiales, donde
la medicalizacion y la comercializacion de la atencion
médica han generado una relacion distante, solitaria,
vergonzosa, precaria y dolorosa con la muerte tanto
para el moribundo como para quienes lo acompanan.
Por tanto, para Ariés (2006), la nocion de que la muerte
es siempre igual resulta abstracta y falsa; la forma
en que la conciencia enfrenta la muerte varia segun
las circunstancias especificas, y esta transformacion
puede llegar a afectar incluso a la esencia misma de
la experiencia.

A diferencia de las ideas de Ariés, Norbert Elias
(2018) aborda la muerte no como un proceso lineal, sino
como un conflicto dialéctico entre la higienizacion y
la desconexion del moribundo con los supervivientes.
En este sentido, su enfoque problematiza el impacto
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que la muerte deja en quienes acompanan al fallecido,
planteando que:

Soy consciente de que los médicos disponen de
poco tiempo. Y también sé que actualmente estan
prestando mas atencion a la gente y sus relaciones
de lo que lo hacian hace unos anos. ;Qué hace uno
cuando sabe que los moribundos preferirian morir
en casa que en el hospital, pero sabe también que
en casa van a morirse antes? Aunque quiza sea eso
lo quieran. Quiza no sea del todo superfluo decir
que el cuidado de los organos de las personas se
antepone a veces al cuidado de las personas mismas.
(Elias, 2018, p. 139).

De esta forma, la muerte se complejiza en occidente
por su caracteristica de perder su efecto publico, y
quedar privada y relegada a lo privado, a lo oculto, a
lo clivado, es asi como el sujeto debe lidiar cada vez
mas de manera solitario con el dolor y la pérdida.

Seglin G. Gorer (como se citdo en Garcia, 2022), la
muerte se ha convertido en un objeto complejo en la
era moderna, donde se prioriza mas el consumo de la
vida que la confrontacion con la realidad de la muerte.
Esto revela una paradoja, comparando la muerte con la
pornografia, sugiriendo que se ha vuelto algo tabd, un
tema casi imposible de discutir en la vida cotidiana. En
la culturay la sociedad del siglo XX, se han privilegiado
temas mas triviales que ocultan la reflexion sobre la
muerte, convirtiéndola en algo mitificado e inadecuado
para el dialogo publico.

Tanto para Aries, Elias y Gorer el conflicto moderno de
la muerte esta marcado por el hecho de la privatizacion,
la soledad y la sobre-higienizacion de los ritos
mortuorios, llevando a desencadenar el conflicto del
duelo y su elaboracion a una problematica cada vez
mas singular, de desamparo y de psicopatologias, por
lo que los estudios sobre el duelo y sus destinos son
esenciales para reconocer las formas actuales de este
en el contexto de esta investigacion.
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Sobre los aportes psicoanaliticos
en el entendimiento del dueloy
sus destinos:

Dentro de los desarrollos de las ciencias, el
psicoanalisis ha aportado uno de los estudios mas
antiguosy profundos sobre la problematica del duelo,
la pérdida y la melancolia. Ya en el periodo del siglo
XIX, existian variados autores preguntandose sobre el
impacto psiquico de la pérdida de otro, uno de ellos
y muy relevante fue el aporte de Sigmund Freud en
el renombrado texto Duelo y Melancolia (1915 [1917]),
en donde para poder definir psicopatologicamente la
problematica de la melancolia ocupa la definicion del
duelo como contraposicion argumentativa, de esta
manera “Freud no escribio el articulo para establecer
una version psicoanalitica del duelo” (Allouch, 2006,
p. 19).

Es importante entonces enunciar que en ninguna
partey asi en adelante en el estudio del psicoanalisis,
la vision de duelo es considerada como patologica, es
mas, “se ha hecho del duelo un... trabajo, jaun cuando
término de Trauerarbeit no figura en total mas que una
sola vez en el articulo!, y en ninguna otra parte de las
siguientes escritos de Freud” (Allouch, 2006, pp. 19-20),
por ello es imprescindible distinguir con ello que en una
vision psicoanalitica el duelo no es necesariamente un
trabajo ni una problematica en si misma, sino que lo
son los destinos patologicos, segln Freud (1915[1917])
como la melancolia o la mania. En definitiva la vision
psicoanalitica del duelo sera en palabras de Freud:

El duelo es, por regla general, 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. A raiz de idénticas influencias, en muchas
personas se observa, en lugar de duelo, melancolia
(y por eso sospechamos en ellas una disposicion
enfermiza). (Freud, 1915[1917], p 241).

En contraposicion, Freud plantea que la melancolia
es esencialmente “una desazon profundamente dolida,
una cancelacion del interés por el mundo exterior,
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la pérdida de la capacidad de amar, la inhibicion de
toda productividad y una rebaja en el sentimiento de
si” (Freud, 1915[1917], p. 242), pero que se diferencia
del duelo porque se centra esencialmente en un
juicio constante al yo, en un autorreproche y en un
enjuiciamiento culposo sobre todo lo que se haga, esto
se aleja del duelo porque por mas que haya distancia
con la pérdida del objeto es el propio sujeto que se
pierde asi mismo.

Posteriormente, el psicoanalisis tuvo diversificaciones
en las nociones de duelo, las cuales fueron enriqueciendo
la problematica. Segiin Melanie Klein (2016), el proceso
del duelo esta relacionado con un retorno a la posicion
depresiva, en contraste con la melancolia. La posicion
depresiva, segin Klein, es una defensa infantil contra
la inseguridad del abandono en la existencia. En este
sentido sostiene que como mecanismos defensivos, el
sujeto puede optar por ingresar a una etapa anterior
esquizoparanoide, recurrir a defensas maniacas o
embarcarse en una genuina reparacion, que representa
el camino hacia la integracion del duelo.

Por otro lado, Winnicott (Lustgarten de Canteros,
2022) entendio el duelo como un proceso normativo el
cual estaba relacionado con las experiencias infantiles
de integracion, o sea la capacidad del adulto de poder
integrar ciertas experiencias, con ello referiria que
ciertas personas las cuales no tuvieran procesos de
contencion suficientemente buenos en la infancia no
tendrian la misma capacidad psiquica para integrar
que otros que si la obtuvieron, de esta manera el duelo
seria una experiencia regresiva la cual si no se tiene el
holding del ambiente, se posibilitarian ciertos quiebres
de la continuidad existencial.

Por altimo, Lacan aborda en su obra no solo la
pérdida del otro, sino también lo que el sujeto pierde
en ese proceso. Afirma que estamos de duelo solo por
alguien de quien podemos decir Yo era su falta (Sylla,
2022). Para Lacan, es crucial el impacto del duelo en
concordancia a la intensidad de la relacion establecida
entre el otro fallecido y la persona en duelo, ya que
este Ultimo pierde parte de si mismo con la muerte del
otro. En este sentido, Lacan propone una interpretacion
final del duelo basada en el nudo borromeo (Molina,
2022), donde el fendmeno se presenta como un agujero
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real que desencadena caos en la trama simbolica,
provocando la pérdida de la localizacion de la falta
y dejando que el dolor prevalezca sobre un cuerpo
imaginario.

En esta misma linea de pensamiento critico sobre
lo que el duelo deja como huella en el que acompana
a quien fallece, es que Jean Allouch (2006) en su
texto Erotica del duelo en tiempos en el tiempo de la
muerte seca, redefine la complejidad del concepto
explicando que “El duelo no es solamente perder a
alguien (un “objeto”, dice un tanto intempestivamente
el psicoanalisis), es perder a alguien perdiendo un
trozo de si” (Allouch, 2006, p. 300), dando alusion
que en todo proceso de duelo hay algo del Yo que se
deja en la tumba con el fallecido, y dicha inocencia
se esfuma de nosotros, dejandonos la pregunta por
nuestra existencia, y la complejidad de la elaboracion
narcisista de nuestra identificacion yoica.

De esta manera la profundidad de los conceptos
de Allouch (2006) sobre el duelo y la muerte permiten,
reconocer que la pérdida en la muerte no es sélo la
perdida del otro sino del si mismo en alguna medida.
Lo complejo de dicha situacion es como el otro muerto
habla al vivo en su propia finitud, Allouch propone
que el duelo obliga a quien lo vive a experimentar
una segunda muerte, una muerte a secas, el entierro
de una parte del si mismo en el sacrificio del ritual
mortuorio, y es este el verdadero proceso a elaborar
en el trabajo del duelo.

El desenlace complejo del duelo estaria en su devenir
traumatico, es decir cuando aquellas conflictivas
de la muerte se anclan a ciertas circunstancias que
negligencia, desmienten, o niegan la realidad vivida,
dejando a la persona en una situacion de desproteccion
frente al dolor.

Sobre las posibilidades
traumaticas en las experiencias de
duelo:

La vision psicoanalitica de lo traumatico deviene
de la tradicion teorica Freudiana de la concepcion de
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Verleugnung (Cornejo, 2022), la cual ha sido trabajada
en la escuela francesa como Lo negativo. Jean Claude
Rabant (1992), propone una profundizacion teorica en
relacion a este concepto traduciéndolo al francés de
tres maneras posibles que son: démenti (desmentida),
désaveau (renegacion) y deni (desestimacion). Estas
tres dimensiones de la Verleugnung producen la
traumatizacion en el psiquismo de un sujeto, de
esta manera cuando otro muere, y no existen los
sostenimientos necesarios de la experiencia vivida,
no solo se procede al duelo, sino este queda clivado,
dando paso a un duelo traumatico, y a la expresion
psicopatologica tanto de la melancolia o de otras
expresiones sintomaticas.

Dentro de los aportes a la teoria del trauma en el
psicoanalisis son muy relevantes las concepciones
de Ferenczi y Winnicott, las cuales dan claves muy
relevantes para entender en qué circunstancias un
duelo puede devenir traumatico. Para Ferenczi (1984)
existe dos momentos en la experiencia traumatica,
un primer momento caracterizado por el evento que
ejerce un quiebre en la vida infantil, y luego un segundo
momento que seria lo que devendria en trauma la
experiencia, que es la falta del medio en dar respuesta
frente a esto, a lo que llamariamos desmentida. A su
vez Winnicott, definira la experiencia del trauma como
un derrumbe de la experiencia existencial dira que “El
término trauma implica el derrumbe de la fe. El bebé o
nino ha construido una capacidad de, “creer en algo” y
ocurre que la provision ambiental primero se amolda
a esto y luego falla” (Winnicott, 1965, p. 180).

Finalmente, es importante mencionar que el duelo
traumatico entonces solicita y busca un curso de
experiencia, al quedar clivado, negado y desmentido,
requerira de un otro que le otorgue un lugar, en esta
misma clave, Roberto Aceituno (2010) dira en su texto
Tener Lugar, que es necesario realizar un juicio de
existencia, es decir, hacer juicio de aquello que el otro
padecey de lo que no ha sido acreditado, que ha sido
desmentido, es entonces el acto de credibilidad, de ser
testigo del dolor ajeno, el acto de cura de lo traumatico,
dar lugar y narrativa al duelo, a la contencion de la
experiencia mortuoria, permitiria finalmente a la
persona que sufriente tener esta segunda muerte a
secas que Allouch menciona.
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METODO

A partir de la problematizacion anterior sobre el
duelo de familiares por COVID-19 en Chile, se realizo
una investigacion en el marco del desarrollo de
estudios de magister en psicologia clinica de adultos,
mencion psicoanalisis, de FACSO, de la Universidad
de Chile, durante el periodo de los anos 2020-2022.
Esta investigacion estuvo dirigida por el autor como
investigador responsable, con la guia docente del
Dr. Roberto Aceituno Morales, y la correccion de los
docentes informantes Dr. Pablo Cabrera y Dr. Danilo
Sanhueza, cuyo registro se puede encontrar en el
repositorio de la Universidad de Chile (Pérez, 2022).
La Investigacion se realizo bajo el alero del Hospital
Clinico de la Universidad de Chile por medio de la
supervision del Director Dr. Eduardo Tobar.

Para dar cuenta del proceso de investigacion se
realizo una investigacion de caracter cualitativa con un
enfoque narrativo (Ruiz & Alvarez, 2023) con el objetivo
general de: conocer las narrativas de los familiares de
fallecidos por COVID-19 en Chile y su experiencia de
duelo bajo una mirada psicoanalitica.

La eleccion de este método de investigacion
respondio al caracter exploratorio de esta investigacion,
ya que al no haber muchas investigaciones en el estado
del arte al momento de la realizacion del proyecto, se
requeria de un primer abordaje, que diera la posibilidad
de localizar los diferentes momentos que toca la
experiencia de la muerte, los procesos de duelo, las
posibles traumatizaciones, y finalmente las categorias
que dan cuenta del fendmeno social y analitico que se
dispone a analizar desde una perspectiva psicoanalitica.

En relacion a la muestra se utilizd una seleccion a
conveniencia (Reales, Robalino, Pefafiel, Cardenas, &
Cantufa-Vallejo, 2022), de esta manera los participantes
se constituyeron por aquellos familiares de personas
fallecidas por COVID-19 en Chile en la actual pandemia.

La muestra se tomo de aquellos familiares de
pacientes que se atendieron en el Hospital Clinico de
la Universidad de Chile, incluyendo aquellos mayores
de 18 anos, siendo familiares directos, sin exclusion de
género y/o sexo. Teniendo solamente como criterio de
exclusion aquellas personas que producto de patologias
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graves no tengan la capacidad de poder responder a un
entrevista, tales como EQZ descompensada, demencias,
y/o deterioros cognitivos graves.

Para la estrategia de recoleccion de datos en la
investigacion se utilizo la entrevista narrativa tematica
(Pervin & Mokhtar, 2023) la cual es entendida como
aquella que a través de preguntas direccionadas a
los entrevistados se busca ahondar en profundidad
sobre una tematica hasta agotar la productividad de
conocimiento posible, esta forma de recoleccion de
informacion permite enfocar el esfuerzo en pocos
casos pero extrayendo la mayor cantidad posible de
categorias discursivas que buscan dar cuenta de los
objetivos. Estas se realizaron de manera telematica
para seguir los protocolos CMEIS (2020).

En esta investigacion, se utilizo el analisis narrativo
tematico (Bassi, 2014) para conectar las narrativas de
los participantes con la perspectiva psicoanalitica sobre
el duelo y el trauma. Esta perspectiva metodologica
planteada (Younas, Fabregues, Durante, Escalante,
Inayat, & Ali, 2023) destaca la importancia de las
narrativas como forma valida de acceder al conocimiento
cientifico cualitativo. El analisis narrativo tematico
(Pervin, & Mokhtar, 2023) se empled para categorizar
las tematicas principales de las entrevistas narrativas
y reconocer las codificaciones deductivas propuestas
por el investigador.

Siguiendo el enfoque de Gergen (James, 2023) se
reordenaron las citas para dar coherencia cronologica a
las narrativas, y se incorporaron citas explicativas para
enriquecer el discurso. Posteriormente, se crearon ejes
analiticos a traves de la categorizacion tematica y el
analisis del contenido de las citas textuales, permitiendo
la discusion de areas especificas de las narrativas
y revelando percepciones grupales y discrepancias
entre los entrevistados, en linea con el objetivo de la
investigacion.

Por ultimo, en relacion a los criterios éticos al ser
el duelo en pandemia de COVID-19 un tema sensible
y complejo se resguardo a través del consentimiento
informado todos los principios legales que protegen al
participante para disminuir la posibilidad de dano en
el proceso de la investigacion, para ello se generd un
protocolo de prevencion, un protocolo de contencion
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en crisis, y protocolo de derivacion a CAPS de la
Universidad de Chile quienes atenderian de manera
gratuita cualquier necesidad psicologica emergente
de la investigacion. Esta investigacion fue evaluada,
observada y aprobada tanto por el Comité de ética
de FACSO, como por el Comité de ética del Hospital
Clinico de la Universidad de Chile, teniendo una doble
supervision y cuidado del proceso, resultando asi con
0 incidentes en el proceso.

RESULTADOS

Se realizaron cinco entrevistas tematicas narrativas
en profundidad a familiares de pacientes fallecidos
por COVID-19 pertenecientes al Hospital Clinico de la
Universidad de Chile, de esta manera las entrevistas
fueron transcritas y traspasadas al software Atlas.Ti con
el cual se procedio a realizar el analisis de la informacion
en los pasos de: codificacion, categorizacion y analisis de
la informacion. Al contrastar las categorias deductivas
tematicas narrativas con el marco teorico de referencia,
surgieron los descubrimientos de esta investigacion.
En ella se logro desarrollar una construccion teorica
dando lugar a la formacion de los cinco ejes tematico-
teorico-narrativos que se resumen a continuacion:

1.- Caracterizacion de la muerte durante la Pandemia
COVID-19 en Chile: El fin de vida durante la pandemia
de COVID-19 en Chile, se vio influenciado por estrictos
protocolos sanitarios, los cuales evidenciaron
claramente lo que se ha podido entender como factores
macro y microsociales en conflicto. Por ello, tanto para
la CEPAL (2020), la OMS 2020) y el Gobierno de Chile
(Aguilera, Cabrera, Duarte, Garcia, Hernandez, Pérez,
Sasmay, Signorini & Talbot-Wright, 2022), se visualizan
las alteraciones en el orden de lo economico, politico,
social pero también por sobre todo psicologico.

Se observa que como plantea Norbert Elias (2018),
los estrictos y a veces confusos protocolos sanitarios
complicaron las nociones del duelo para los familiares,
en especifico la nocion de higienizacion y medicalizacion
del autor nos permiten analizar que el encuentro
entre el moribundo y el familiar se volvio cada mas
inexistente, quedando la muerte clivada a la experiencia
de la soledad o del acompanamiento de funcionarios
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de la salud. Por otro lado, siguiendo a Ariés (2016), la
desinformacion en los procesos por la privatizacion
de esta genera una brecha entre la informacion que
se vuelve publica para la familia en términos de los
consentimientos, procedimientos y la contencion lo
que conlleva una muerte basada en el borramiento.
Por Gltimo, en esta categoria siguiendo las nociones de
la pornografia de la muerte de Gorer (1965), existe un
trato deshumanizado en relacion con lo postmortem
ya que los entierros y los ritos funerarios estuvieron
coartados por las normas sanitarias.

Algunos ejemplos de citas textuales de las narrativas
de los participantes:

P: “El atald estaba envuelto o sea estaba sellado
con papel film, por lo que no pudimos ver a mi mama”

N: “Entonces la nina que me recibe el papel me
dice vamos a entregarlo en una bolsa porque asi es el
protocolo COVID”

2.- Trayectorias del duelo (duelo patologico, duelo,
melancolia): Cada destino del duelo en el contexto de la
pandemia de COVID-10 en Chile se vuelve muy variable
y versatil, lo cual esta relacionado con la capacidad de
procesamiento psiquico simbolico de los participantes,
como también de sus circunstancias subjetivas y
ambientales. Lo que si se observa como un punto
en comun es que la resolucion del duelo dependera
significativamente de un ambiente facilitador (Winnicott,
1965) y el acceso a la informacion, proporcionado
usualmente por los funcionarios de la salud.

Ahora bien, desde una nocion epistémica
psicoanalitica, el duelo devendra en la medida de
su temporalidad, es decir ocasionando ciertas
sintomatologias ansioso-depresivas transitorias, o por
el contrario el desarrollo de melancolias. Un ejemplo
de esto es el caso de R. quien muestra cierta represion
emocional, a lo que Allouch (2006) ha nombrado como
la pérdida de un trozo de si.

Por otro lado, en el caso de N. se observa lo
descrito por Freud (1915[1917]), en donde los aspectos
melancolicos y de autorreproche son los mas
predominantes, estos se conectan en una regresion
infantil con objetos de pérdida. En cambio, en el caso
de P. se observa como el duelo queda traumatizado
por el quiebre de la continuidad existencial producto
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de la falla ambiental en el cuidado por parte de los
funcionarios de la salud y el estado de Chile, estas
nociones de duelo traumatico son las mencionadas
por Winnicott (1954-55), en donde lo que ocurre es la
falta de holding.

Por altimo, en el caso de J. ocurre un proceso de
figurabilidad psiquica (Cabrera, 2014), en donde esto
le permite dejar su consumo de pasta base de cocaina,
abocandose a la iglesia por el hecho de haber perdido a
su padre. Este fenomeno de simbolizacion es entendido
por Allouch (2006), como una muerte a secas, la que
logra hacer algo con aquello propio que desfallece con
el otro, en este caso el consumo problematico.

3.- Factores que influyen en la muerte y el duelo
durante la pandemia COVID-19: Se identificaron los
factores que median en el proceso de muerte y duelo
en el contexto de la pandemia COVID-19 en Chile. En
donde se observan aspectos relacionados con las
restricciones sanitarias, los desafios de la saturacion de
los servicios de salud, el plan nacional de inoculaciony,
en particular, las caracteristicas publicas y privadas de
la muerte (Aguilera, Cabrera, Duarte, Garcia, Hernandez,
Pérez, Sasmay, Signorini & Talbot-Wright, 2022). Se
dejan aqui ejemplos textuales:

R: “La verdad es que nosotros conversamos con V.
(pareja) los dos solos y no estabamos de acuerdo que
realizaron el viaje porque ellos no estaban inoculados”

N: “Nos dicen sabe que como que aqui ya nos damos
abasto en el hospital llamamos a la clinica de la Chile
si lo podian aceptary si tenian cama en una sala UCI”

P: “El proceso de ritual del entierro se hizo como
se debe, pero interferido con las dinamicas del codigo
sanitario, como con estas personas de overol blanco”

Y: “Nosotros le deciamos papa vamos al poli, y
mas encima que nosotros estabamos en cuarentena,
entonces no teniamos idea que con cuarentena uno
igual podia salir de la casa”

4.- Larelacion entre familiaresy las instituciones de
salud: Aqui se analizaron las complejas relaciones entre
los familiares y las instituciones de salud, considerando
los dispositivos, funcionarios, programas e informacion
involucrados. Como hallazgo importante esta la
dicotomia entre valoraciones positivas y negativas,
las cuales estan directamente relacionadas con la
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posibilidad o no de la traumatizacion del duelo.

Por ejemplo R. presenta una valoracion positiva,
en donde si bien se observan sintomas depresivos,
el duelo no logra traumatizarse por la contencion del
ambiente, un extracto textual de aquella situacion se
puede observar a continuacion:

R: “Desde la persona desde partiendo la escala desde
muy abajo hasta el dltimo médico, el Gltimo profesional
que con nosotros se portaron excelente, fueron stper
humanos fueron siiper empaticos, amable y diligente,
siempre trataron de hacernos sentir su empatia.”

En cambio, en el caso de P. en donde si hubo una
falla ambiental consecutiva como explica Winnicott
(1965), el duelo quedo traumatizado, es relevante aqui
detenernos en el propio relato del participante:

P: “No, no recibimos contencion alguna, bueno no
lo estabamos esperando tampoco pero no, no habia
algo asi como un funcionario que diera contencion.
O qué hubiera un funcionario que diera informacion
constantemente, pero parecia que todos estaban tan
agitados y ocupados que no habia tiempo para las
familias”.

5.- Experiencias traumaticas y negacion: La revision
teorica de lo traumatico en esta investigacion se centro
en entender como la irrupcion de la continuidad
existencial provoca la experiencia de derrumbe descrita
por Winnicott (1954-55), fallando asi el ambiente,
ocurriendo un segundo momento de negacion como
plantea Ferenczi (1984), provocando el borramiento de la
subjetividad del otro constituyendo asi la desmentida,
la renegacion y la desestimacion (Rabant, 1992). Dicha
conceptualizacion es expuesta en esta investigacion por
medio de la Clinica de lo Traumatico (Rosolato, 1992;
Rabant, 1992; Pommier, 2011; Misenard, 1992; Guyomard,
2010; Davoine, & Gaudilliere, 2010, 2011; Cabrera, 2014;
Aceituno, 2010; Abraham & Torok, 2005) quedando
en evidencia que hay partes del trauma que quedan
clivada en la cripta o en la locura, y que merecen Tener
lugar en la narrativa escuchada por otro. De esta forma,
se encontraron diversas experiencias traumaticas en
esta categoria, que incluyen colapsos, negacion de la
realidad y vivencias especificas de figurabilidad, se
ejemplifican estas a través de los siguientes extractos
de entrevista:
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R: “Estoy con licencia se me juntaron muchas
cosas en donde emocionalmente ya me desbordé
y colapsé”. Se analiza aqui la muerte por COVID-19
rompe la continuidad existencial y genera experiencias
traumaticas entendidas como derrumbe, como plantea
Winnicott (1963).

P: “Siempre quedamos con la duda si realmente era
COVID o no, porque cuando todo termind no nos dieron
la copia de la ficha clinica de mi mama asi que nunca
supimos si realmente fallecio por COVID". En el Caso
de P. ocurren situaciones de desmentida, renegaciony
desestimacion por parte de instituciones de salud, lo
que queda asociado a la teorizaciones de la Cripta de
Abraham y Torok (2005) y de la desmentida explicada
por Rabant (1992).

J: “Hasta la enfermedad de mi papay después nunca
mas. Nunca mas un cigarro, nunca mas un alcohol, tenia
que cuidar a mi mama asi que nunca mas lo hice, hasta
ahora llevo 1ano sin consumir pasta base de cocaina.”.
En este caso se observa un fenomeno de figurabilidad
psiquica (Cabrera, 2014) en la experiencia traumatica
ya que esta genera una nueva forma de la subjetividad
del entrevistado.

DISCUSION

A través de esta investigacion, se concluye que
el duelo durante la pandemia de COVID-19 es una
experiencia Unica, caracterizada por factores especificos
y caracteristicas propias, acordes con el momento
historico vivido. En este contexto, la atencion,
contencion, informacion adecuaday cuidado del otro
determinaran el curso del duelo en esta situacion
pandémica, pudiendo llevar a un duelo traumatizado,
melancolizado o, como senala Allouch, a una muerte
en si misma, una segunda muerte influenciada por la
presencia o ausencia del otro. Por lo tanto, la contencion
es esencial para prevenir el duelo patologico, y siguiendo
los postulados de Roberto Aceituno, es crucial que
como sociedad permitamos que el duelo por COVID-19
Tenga lugar en el espacio y el tiempo, reconociendo
su existencia y creando nuevas narrativas.

El desafio de investigar en el contexto historico
actual se debe a la escasez de estudios sobre el tema.
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Esta investigacion exploratoria, aunque necesaria,
representa un desafio para el futuro. Es el primer
paso en el reconocimiento de una tematica urgente
que debe seguir siendo abordada. Es fundamental
continuar investigando el duelo en la pandemia de
COVID-19 utilizando tanto metodologias cualitativas
como cuantitativas, para generar metaanalisis y teorias
mas profundas y solidas, preparandonos para otros
escenarios catastroficos en términos de salud mental.

Ademas, es necesario discutir como aplicar los
hallazgos de esta investigacion y la propuesta de
modelo de intervencion en el ambito clinico de los
sistemas de salud de urgencia. Es vital implementar
las acciones necesarias en estos dispositivos para
evitar experiencias traumaticas y patologicas del
duelo, y seguir sistematizando estas experiencias en
investigaciones futuras.

10

Praxis Psy

Invierno 2024, N°41,

1-15.

ISSN 2735-695
10.32995/praxispsy.v25i41.266

En este sentido, es esencial considerar la unificacion
de los registros clinicos de los pacientes en los ambitos
publico y privado en Chile, asi como desarrollar
propuestas legislativas al respecto. Esto evitara la
falta de informacion y promovera la integracion del
modelo de salud.

También surge la discusion sobre la muerte en los
hospitalesy la posibilidad de permitir que los pacientes
fallezcan en sus hogares, junto a sus familias, en lugar
de en instalaciones hospitalarias. Esto plantea mas
desafios que soluciones.

Finalmente, es importante discutir como integrar
los hallazgos clinicos del duelo en la pandemia de
COVID-19 en la clinica psicoanalitica, tanto en contextos
publicos como privados, para asi cuidar mejor los
destinos del duelo.
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