Pontificia Universidad Javeriana, Facultad de Psicologia, Febrero de 2009.

Caracterizacion del Proceso de Duelo vivido por Familiares de Personas Fallecidas
Mediante el Procedimiento de Eutanasia

Julieth Carolina Rodriguez Mayorga, Maria Alejandra Sandoval Granados.
*Lucia Carolina Barbosa.

Palabras claves: Duelo (13110), Eutanasia (18255), Enfermedad Terminal (14470)

La presente investigacion de corte cualitativo con disefio descriptivo, buscé establecer las
caracteristicas que tiene el proceso de duelo en familiares cercanos a pacientes con
enfermedades terminales que mueren por el procedimiento de la eutanasia. Se trabajo
con una muestra de propésito de familiares que tienen relacion con una institucion que
trabaja por el derecho a morir dignamente. Se utilizo una entrevista semiestructurada
validada por expertos, que permitio recolectar la informacién acerca del proceso de duelo
en cinco categorias: shock, rabia, regateo, depresion y aceptacion. Los resultados
contienen la caracterizacion de las personas que colaboraron por variables socio
demogréficas y de la pérdida, y la matriz de los elementos comunes de cada sujeto por
categorias. La discusion permite destacar que se encontr6 un mayor numero de

elementos descriptivos en las categorias de regateo, depresion y aceptacion.



FORMULARIO DE LA DESCRIPCION DE LA TESIS DOCTORAL O DEL TRABAJO DE
GRADO

TITULO COMPLETO DE LA TESIS DOCTORAL O TRABAJO DE GRADO:
Caracterizacion del Proceso de Duelo vivido por Familiares de Personas Fallecidas

Mediante el Procedimiento de Eutanasia.

SUBTITULO, Sl LO TIENE:

AUTOR O AUTORES

Apellidos Completos Nombres Completos
Rodriguez Mayora Julieth Carolina
Sandoval Granados Maria Alejandra

DIRECTOR (ES) TESIS DOCTORAL O DEL TRABAJO DE GRADO

Apellidos Completos Nombres Completos

Barbosa Ramirez Carolina

ASESOR (ES) O CODIRECTOR

Apellidos Completos Nombres Completos

TRABAJO PARA OPTAR AL TITULO DE: Psicologa Pontificia Universidad Javeriana




FACULTAD:
Psicologia

PROGRAMA: Carrera X __ Licenciatura __ Especializacion Maestria
Doctorado

NOMBRE DEL PROGRAMA: Psicologia

NOMBRES Y APELLIDOS DEL DIRECTOR DEL PROGRAMA: Carolina Barbosa
Ramirez

CIUDAD: _ BOGOTA  ANO DE PRESENTACION DEL TRABAJO DE GRADO: 2009
NUMERO DE PAGINAS 121
TIPO DE ILUSTRACIONES:

- llustraciones

- Mapas

- Retratos

- Tablas, graficos y diagramas
- Planos

- Léaminas

- Fotografia

SOFTWARE requerido ylo especializado para la lectura del
documento

MATERIAL ANEXO (Video, audio, multimedia o produccion electrénica):

Duracion del audiovisual: minutos.

Numero de casetes de video: Formato: VHS _ BetaMax __ 3% __ Beta
Cam___ Minibv_____ DVCam____ DVCPro__ Video8  Hi8_

Otro. Cual?

Sistema: Americano NTSC Europeo PAL _ SECAM

NUmero de casetes de audio:

Numero de archivos dentro del CD (En caso de incluirse un CD-ROM diferente al
trabajo de grado):

PREMIO O DISTINCION (En caso de ser LAUREADAS o tener una menciéon especial):




DESCRIPTORES O PALABRAS CLAVES EN ESPANOL E INGLES: Son los términos
que definen los temas que identifican el contenido. (En caso de duda para designar estos
descriptores, se recomienda consultar con la Unidad de Procesos Técnicos de la
Biblioteca General en el correo biblioteca@javeriana.edu.co, donde se les orientara).

ESPANOL INGLES
Duelo Mourning
Eutanasia Euthanasia
Enfermedad Terminal Terminal disease

RESUMEN DEL CONTENIDO EN ESPANOL E INGLES: (Maximo 250 palabras - 1530
caracteres):

La presente investigacion de corte cualitativo con disefio descriptivo, busco establecer las
caracteristicas que tiene el proceso de duelo en familiares cercanos a pacientes con
enfermedades terminales que mueren por el procedimiento de la eutanasia. Se trabajo
con una muestra de propdésito de familiares que tienen relacion con una institucion que
trabaja por el derecho a morir dignamente. Se utilizo una entrevista semiestructurada
validada por expertos, que permitio recolectar la informacién acerca del proceso de duelo
en cinco categorias: shock, rabia, regateo, depresién y aceptacion. Los resultados
contienen la caracterizacion de las personas que colaboraron por variables socio
demograficas y de la pérdida, y la matriz de los elementos comunes de cada sujeto por
categorias. La discusion permite destacar que se encontré un mayor numero de
elementos descriptivos en las categorias de regateo, depresion y aceptacion.

This qualitative research with descriptive, sought to establish the characteristics that has
the mourning process in close relatives of terminally ill patients die by euthanasia
procedure. We worked with a sample of family order that relate to an institution that works
for the right to die with dignity. A semistructured interview was used validated by experts,
which allowed to collect information about the grieving process into five categories: shock,
anger, bargaining, depression and acceptance. The results include the characterization of
people who worked for sociodemographic variables and loss, and the matrix of the
common elements of each subject by category. The discussion brings out that found a
higher number of descriptors in the categories of bargaining, depression and acceptance.


mailto:biblioteca@javeriana.edu.co

Caracterizaciéon del Proceso de Duelo vivido porikaras de Personas Fallecidas
Mediante el Procedimiento de Eutanasia

Julieth Carolina Rodriguez Mayorga
Maria Alejandra Sandoval Granados

*Carolina Barbosa Ramirez.

Pontificia Universidad Javeriana
Facultad de Psicologia

Bogota, Noviembre de 2008

*Directora de Tesis de Grado



Duelo vivido por familiares de personas fallecidadiante el proceso de Eutanasi@

Contenido
Contenido 2
Abstract 3
Resumen 4
Introduccion 5
Planteamiento del Problema 9
Marco Teorico 13
Objetivos 39
1.1.  Objetivo General 39
1.2.  Objetivos Especificos 39
Categorias 40
Método 42
1.3. Disefio 42
1.4. Participantes 42
1.5. Instrumentos 43
Resultados 44
Andlisis de Resultados 61
Referencias 81
Anexos 01 855
Anexos 02 88

Anexos 03 109




Duelo vivido por familiares de personas fallecidadiante el proceso de Eutanasi&

Abstract

This qualitative research design with descriptidgught to establish the
characteristics that has the grieving process aseclfamily members to terminally ill
patients who die by euthanasia procedure. Thieptaoyill work with a sample of purpose
of relatives who have connection with an institntitnat works for the right to die with
dignity. | use a semi-structured interview was dafed by experts, who helped gather
information about the grieving process into fivetegmries: shock, anger, regateo,
depression and acceptance. The results includeChagacterization of the people who
worked for social and demographic variables for lthes, and the parent of the common
elements of each subject category. The discussamtavhighlight that a larger number of

descriptive elements in the categories of barggindepression and acceptance.

Key words: Duel (13110), euthanasia (18255), Tealnsease (14470)
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Resumen

La presente investigacion de corte cualitativo ahisefio descriptivo, busco
establecer las caracteristicas que tiene el prodesauelo en familiares cercanos a
pacientes con enfermedades terminales que mueresh pcedimiento de la eutanasia. Se
trabajo con una muestra de propésito de familigtestienen relacion con una institucion
que trabaja por el derecho a morir dignamente.tlBeouuna entrevista semiestructurada
validada por expertos, que permitié recolectanfarmacion acerca del proceso de duelo
en cinco categorias: shock, rabia, regateo, d€prgsaceptacion. Los resultados contienen
la caracterizacion de las personas que colaboporariables socio demogréficas y de la
pérdida, y la matriz de los elementos comunes da sajeto por categorias. La discusion
permite destacar que se encontr6 un mayor numerelateentos descriptivos en las

categorias de regateo, depresion y aceptacion.

Palabras claves: Duelo (13110), Eutanasia (18 E8®grmedad Terminal (14470)
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Introduccioén

En el orden cultural la muerte es un evento sajpial exige ciertos ritos grupales,
ya que este es el acto mas definitorio de las expmas humanas. Este proceso del morir
de una persona cercana implica diversos estadasid® para los deudos, estados estos
que aparecen en conexion con los comportamientbsmdeibundo los cuales son
modificados por los procedimientos actuales deidanbdicina y por las decisiones del
personal de salud que rodea y al paciente. Laaicd@&n y relacion que tenga el médico
con la persona se ve afectada por su propio naedorir y por la idea erronea de tomar
la muerte de un paciente como un fracaso profelsjesaobar, 1998).

Muchos médicos hoy en dia han tratado este tenog,@mcontra otros a favor, pero
independientemente de lo que se piense en el mamdeneral la eutanasia cada vez va a
tener mas contradictores y personas que defiendereptan este procedimiento. Paises
como Espaia repudian el hecho, se basan en algu@dsis que genero el congreso
namero 37 PSOE, uno de cuyos ejes fue lo que ldiosin “derecho a una muerte digna”,
la cual designan como una forma que tienen loscogégiara esconder el procedimiento de
ayudar a suicidar a sus pacientes. (Castafieda) 2007

Actualmente dentro del contexto Colombiano, hadaiempre algin obstaculo y
temor en cuanto a hablar del tema de eutanasigesNoable que solamente un juez en
Colombia tenga que cargar con la responsabilidadedalizar la eutanasia, la carga
también seria una responsabilidad del congresmededpueda explicar y reglamente de
una manera mas especifica las sucesos bajo loescued legitima la eutanasia

activa.(Gaviria, 2009)
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En Colombia se penaliza la eutanasia tanto posiomcomo por accion aunque la
decision de la corte despenaliza la eutanasia @méraen pacientes terminales, decision
tomada en una votacion de 6 contra tres. (Gutigri887).

En la sociedad Colombiana, los derechos del pagisoh reconocidos por la ley a
través de la resolucion 13437 de Noviembre 1 dd 19%e pueden tomar como criterio
moral de la ética del morir, el contenido que tieséa resolucion, supone una serie de
exigencias que han de ser realizadas por parta secledad: Atencién al moribundo para
aliviar el dolor y prolongarle la vida; estar veldesamente informado sobre su enfermedad;
conocer Yy recibir explicaciones sobre costos dgaamiento; derecho a que su voluntad
personal sea respetada, todo a través de un coeniéica Hospitalaria (Trejo,2007

La iglesia catdlica a su vez ha pedido la nulidadla decision de someterse al
procedimiento de eutanasia con base en el derdehada. (Gutiérrez, J 1997).

Colombia en su Caodigo Penal, Ley 599 de 2000 @4utio) en su tipificacion,
Delitos contra vida y la integridad personal, hadia por piedad, induccién o ayuda al
suicidio, en el articulo 106 afirma: el que matargtro por piedad, para poner fin a intensos
sufrimientos provenientes de lesion corporal o eméelad grave e incurable, incurrird en
prision de uno (1) a tres (3) afos. En el Articlly se afirma que el que eficazmente
induzca a otro al suicidio, o le preste una ayudatiea para su realizacion, incurrird en
prision de dos (2) a seis (6) afios. (Trejo, 2007).

Dentro del contexto medico-colombiano existen d@des tendencias, la de los
gue defienden y consideran que la eutanasia em uhgho para los enfermos terminales
gue sufren agonias. Estos parten del consideraergim absoluto a sufrimientos atroces

especificamente cuando la muerte es inevitabletrta postura se basa en dejar que la
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enfermedad evolucione de manera natural, solo dmthal cuidados paliativos que van a
permitir que el paciente no sufra el rigor de leeemedad. (Trejo, 2007)

Por ende, existen, comentarios a favor y en caqiea se generan gracias a los
sentimientos y expresiones de enfermos terminalsgsyfamiliares, muchas veces estas
personas con enfermedades no curables tienen umiguto agresivo que no les permite
ni siquiera seguir con parte de su vida cotidianacalidad de vida se ha vuelto muy pobre
y limitada. Las personas se degeneran a tal pureang pueden controlar su cuerpo y sus
sentimientos. Estos son los pacientes que soliailarsuicidio asistido o Eutanasia
voluntaria (Hidalgo, 2008).

Esta clase de peticion se entiende, frente al doltbemo que vive el paciente y a
los problemas que conlleva el no poder sostenanssifsolo. La mayoria de personas que
toman esta decision lo hacen pensado en ellasysseres queridos, ya que estos sufren y
se sienten impotentes ante la situacion, puestonqupueden hacer nada por calmar el
dolor de su familiar.

Perder a un ser querido, es una experiencia witahediable, muy dolorosa y casi
siempre dificil de asimilar, el dolor varia seguhti@o de vinculo construido, las
necesidades personales que se satisfacian en easlang los roles o papeles que
desempeiaban en el mundo interno y el mundo stasagspacios que ocupaba y también
los que dejaban vacios. Ademas cada perdida traeigoo otras pérdidas derivadas
llamadas secundarias, que para poder afrontarlagoena saludable es necesario
percibirlas, identificarlas, reconocerlas y acef@aeaccion ante ellas (Fonnegra, Mendoza,
Santoyo, 2006).

Es asi como el duelse convierte en la reaccion normal después daukate de

un ser querido. Supone un proceso mas o menos\yaigmroso de adaptacion a la nueva
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situacion. Elaborar el duelo significa ponerse entacto con el vacio que ha dejado la
pérdida, valorar su importancia y soportar el sufnto y la frustracion que comporta.
(Pérez, S, 1998).

Como es evidente las causas de muerte en los Bareanos difieren en su
contenido y caracteristicas, en este caso esteuagstoision (Eutanasia) esta destinado a
provocar la muerte de un paciente que experimentaufrimiento insoportable o una
degradacion insostenible; con mayor razén si ha@aten la etapa final. (Thomas, Citado
por Escobar, 1998).

Identificar las caracteristicas de las fases deladgue vive un familiar que ha
perdido a alguien mediante el procedimiento deutareasia es el propdsito de la presente
investigacion, la cual puede contribuir a la compr@n y acompafiamiento tanto del
enfermo terminal o cronico como de los familiaras givencian su partida.

Para su realizacidon se utilizo un cuestionario a@aterizacion del duelo que se
aplicé a una muestra de propadsito que permitioumdizar acerca de las implicaciones del

procedimiento de eutanasia en el proceso del duelo.
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Planteamiento del Problema

Esta investigacion parte de la idea de que elodpekde tener variaciones de
acuerdo con las circunstancias que rodean la @ed#idun ser querido o amado (Montoya,
2008). Por lo tanto, en muchos casos, existenuttdides para enfrentar esta pérdida y mas

aun si la persona lo tiene que hacer frente a waatsno natural, por ejemplo la eutanasia.

En el mundo existen muchos debates en contra yoetiepla Eutanasia, en donde la
iglesia catolica es la principal institucion queomueve el ir en contra de este
procedimiento. Por eso la mayoria de paises nmfsentan a este debate con una de las
instituciones mas tradicionales en el mundo caiolRor otro lado, paises como Holanda
dejando a un lado las consideraciones religiosademas criticas, aprobaron este
procedimiento con el fin de darle “una muerte digaapacientes terminales y con un
sufrimiento fisico y mental incurable.

Es evidente que hoy en dia existen dificultadea pafrentar la pérdida de un ser
cercano y amado. De acuerdo con el tipo de vingu#b cercania de este, el proceso de
duelo se hace mas o menos dificil aunque siemprgeoana desorganizacion del mundo
de los sobrevivientes. (Montoya, 2008).

Es por esto que si la persona que muere tienegigaificacion en la vida de su
familiar, el sentido de vida frente a los proysaton la persona fallecida se desbarata asi
como el proyecto de vida de las demas personauften la ausencia del desaparecido, ya
que todas las actividades y conversaciones queerda ton la persona fallecida, los
propoésitos del presente y los planes para el fuparano vienen al caso, ya no tienen
sentido. Toda esa vida de detalles se pierde sguna explicacion durante el tiempo en

gue se vive la enfermedad y la muerte (Montoya8200
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De alli el interés por indagar como es la constéucdel duelo en personas que
tiene parientes con enfermedad terminal o ceraehbcalable. Para esto es necesario darle
una particular atencion al periodo anticipatorio laeafliccion; ya que el cuidado del
enfermo con cancer u otra enfermedad crénica adanga sea en el domicilio, el hospital
o la unidad de cuidados paliativos “permite la tymdad de intervenciones con los
miembros de la familia antes de que el pacienterape cual puede tener un impacto a
largo plazo en la afliccion del superviviente sinselaborados y suministrados por
miembros del equipo asistencial que conocen elegmdel duelo, el significado de la
afliccion anticipatorio y sus respectivos manej@dgdbntoya, 2008).

La afliccion anticipatoria o duelo preliminar estéfinida como el ciclo de tiempo
durante el cual la persona va a experimentar eni@ sle sentimientos y emociones
semejantes a una afliccion real pero de menor sited, como una forma de preparar
internamente el duelo real y asi disminuir el grapacto de la pérdida. “Es una forma de
retirar lentamente la libido del objeto amado. Ese podria definir como respuesta
adaptativa a la amenaza de una pérdida real”. (@an2008).

Este dolor que se siente por el sufrimiento ded dava a los familiares a tomar
cierta decisiones que van a poder ayudar la s@oaciitica del enfermo. Es asi como
algunas personas deciden frente al dolor interniende sus familiares usar la eutanasia
como la mejor solucién a la angustia del paciente.

El termino de eutanasia dentro de un uso normalizaddefine como "muerte sin
sufrimiento fisico y en sentido restrictivo, la gasi se provoca voluntariamente (Vidal,
1994).

A lo largo del tiempo la eutanasia ha sido temdigeusion que tiene que ver con el

final de la vida. “Se refiere al acto u omisién tdesdos a provocar la muerte de un
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paciente que experimenta un sufrimiento insopcetablina degradacion insostenible; con
mayor razon si ha entrado en la etapa fifgfancés A, citado por Escobar, 1998). El
termino eutanasia hace alusion a acciones u omesidael personal médico o paramédico y
se ha llamado activa en el primer caso y pasiva eagundo (Escobar, 1998).

De acuerdo a esto es que se busca indagar sqimeceso de duelo en personas que
han vivido el sufrimiento de una enfermedad dolards un familiar cercano y la pérdida
de la misma, ante la dificil decision de la eutenasmo ultima opcidén para acabar con la
angustia y el dolor del ser amado. Es por estasgtge la siguiente pregunta:

¢, Cudles son las caracteristicas que tiene el swode duelo que viven los
familiares de pacientes fallecidos por el procesoedtanasia que pasaron por alguna
enfermedad Terminal o crénica?

Esta investigacion a nivel disciplinar es de gnaportancia porque permitira
establecer el proceso de duelo de familiares deopas que han tomado esta decision de
someterse al proceso de eutanasia.

A nivel social contribuira a mejorar el acompafeamm que se realiza a los
familiares que han tenido la pérdida de su seridmdrente a una enfermedad terminal
traumatica y dificil de superar, ademas frente deleision de tomar el procedimiento de
eutanasia y aceptarlo para acabar con el sufrimagltenfermo.

El acompafiamiento psicoldgico es de vital impaitdentro del proceso. Muchos
familiares no tiene este acompafiamiento y por mbot@laboran su duelo de una forma
individual y poco satisfactoria, lo que genera eangncias a nivel de su desempefio en la
vida cotidiana tales como depresion, culpa, impoge frustracion y poca aceptacion de

la decision que tomo el familiar de someterse @tgso de eutanasia.
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La tesis puede ser considerada un aporte a l@onsabilidad social de la
universidad, ya que este tema afecta la espimta@ldel ser humano, preocupacion vital
para la Universidad Javeriana. Ademas el incorpesta tipo temas a la investigacion que
se genera por parte de diferentes estudiantestpérabrir espacios en donde cada persona
perteneciente a la Universidad o a otras instnes, puedan plantear su punto de vista
abriendo asi espacios para el debate e invesiigggeimas profundas acerca del tema.

Los aportes resultantes de esta investigacion amgnda otras profesiones a
entender el fendmeno y a mejorar los acompahansi¢aito para los pacientes como para
ellos mismo cuando enfrenten la eutanasia. Estergesnmayor cobertura del problema y

mejor entendimiento e investigacion por parte depimfesionales frente al tema.
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Marco Tebrico

Se entiende por vida humana el grupo de funcion@edicas y psiquicas que
permiten al ser humano la posibilidad de conocas$enismo, reconocer el mundo que le
rodea y también reconocer las interacciones geeeuestablecerse entre las diferentes
partes de su organismo y el ambiente. Estas fuesiean posibilitando ciertas capacidades
inherentes a su esencia, como el crecimiento, disareproduccion y muerte. Desde esta
perspectiva el concepto de vida esta ligado aktibn consigo mismo y con los demas,
ya que involucra los conceptos de voluntad, lilmegaconciencia de bienestar (Franco,
Toro, 2002)

De otro lado la definicion de muerte o cesaciéradactividad vital no ha podido
ser correctamente definida ni en términos filosXimi en términos bioldgicos. Esta
definicion desafortunadamente sigue siendo comstren términos negativos como por
ejemplo ausencia de vida. Una definicion Médicodlatp muerte identifica este término
como la detencidén del proceso que preserva larideet) fisica del cuerpo, es decir, “la
detencion del proceso de la vida y como tal es secaencia de hechos que culminan en la
cesacion de las funciones biofisiolégicas”(Frafiamp, 2002).

Respecto a esto algunos legistas y abogados hadiaski muy bien ciertas
manifestaciones de la muerte, y han confirmadoéumiho para especificarla como la
comprobacion de la abolicién de las funciones wsas las cuales estan relacionadas con
inmovilidad, flacidez muscular, pardlisis de esffats, ausencia de actividades psiquicas y
ausencia de pulso y latidos cardiacos. Por otro égirtdndose de esto, el viejo, el enfermo

o el atormentado miran la muerte como una libéragia que la vejez depriva al ser
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humano de todos los placeres, dejando vivo sutapair ellos lo cual trae sufrimiento en
la persona (Franco, Toro, 2002).

Es por esto que la muerte y el proceso de moriith@ una preocupacion desde
siempre en el hombre, pero es desde hace unas pécadas, en donde el avance
tecnoldgico y tedrico ha sido de gran ayuda padepplantear y aceptar la definicion de
muerte. En la actualidad la mayoria de personasrreat mueren en los hospitales o
centros de salud, en comparacion con lo que ocenrias siglos anteriores. Es asi que las
personas no escogen el lugar donde quieren modamy quieren morir (Escobar, 1998).

El modelo actual medico, biologista y mecanicida, expresa de una manera
exclusiva la cual esta ligada a los sistemas yifunes organicas del enfermo, dejando a un
lado las otras dimensiones ontolégicas que lo ¢ageh como ser humanos, por ejemplo
en su corporeidad e historicidad (Escobar, 1998).

Segun Franceés Abel citado por Escobar (1998),tiudale la sociedad occidental
ante la muerte ha cambiado muy despacio, desd#alh media hasta mediados del siglo
XIX, ya que en este siglo y hasta la mitad delosKX se destaca el culto a los muertos con
las visitas a cementerios en Europa. Cerca de 4§t38 rutinas aparecen en otros paises los
cuales no habia tenido antecedentes de este Bptefa la muerte y poco a poco se
convierte este hecho en algo prohibido y vergonzpsohay que disimular y de lo cual no
se puede hablar. A partir de 1950 esto se extiamdeel mundial.

La muerte como definicion adolece falta de clatidaerca de la clase de vida que
se declara terminada. Por un lado es importanézeisdrse por saber cuando se acaba la
vida biolégica y por otra por cuando es que la geasdeja de existir. Estas dos
concepciones plantean algunas situaciones querdegar definiciones y afirmaciones de

muerte del ser humano (Escobar, 1998)
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Para definir persona se integran conceptos dendafuentacion de los derechos
humanos, lo cual significa que un ser humano coarsgma posee valor, tiene capacidad
para decidir sobre si mismo, actia como agente Inpara recibir o rechazar actos que
pueden ser apropiados o no. Esto indica que ehserano responde, acepta y refuta
comportamientos e ideas que estan dentro de saxtont su entendimiento. Este se trata
de un habitante de un cuerpo tridimensional: Simbd@ de lenguaje, con una dimension
psiquica de comunicacion, y una la organica, ladetpo (Escobar, 1998).

De acuerdo con esto la muerte es un inevitabledkologico en el cual cesa toda
actividad vital ya que todo lo que nace muere aarlgunuerte es del individuo y perdura
la especie. Tanto la muerte como el nacimientoesqreriencias individuales y tanto una
como la otra marcan ciertos limites. Nadie expemntaeu propio nacimiento y tampoco su
propia muerte. Estas experiencias las aceptamasn@adio de otros ya que nadie regresa de
la muerte a revelarnos tal experiencia. Se afiraeasplo existen algunas informaciones de
las condiciones que se viven previas a la mueote ralatos de moribundos que tiene una
recuperacion frente a un inminente riesgo de nggscobar, 1998).

En cuanto al tema de la muerte y sus consecuepaosteriores, el duelose
convierte enla reaccion normal después de la muerte de uguseido. Supone un proceso
mas o0 menos largo y doloroso de adaptacion a laansituacion. Elaborar el duelo como
guedo dicho, significa ponerse en contacto coraelovque ha dejado la pérdida, valorar su
importancia y soportar el sufrimiento y la frustéacque comporta. (Pérez, S, 1998).

La intensidad y duracién del duelo depende de naidhctorestipo de muerte
(esperada o repentina, apacible o violenta), detdémsidad de la uniénon el fallecido, de
las caracteristicas de la relaciorcon la persona perdida (dependencia, conflictos,

ambivalencia...), de la edad.. . (Pérez, S, 1998).
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La muerte o amenaza de muerte, tiene un significmlm para el equilibrio e
integridad de la familiaya que la muerte es un fenémeno comun a tode®tes vivos, incluidos
los humanos, pero ellay el proceso que en elimioal son eventos muy variables en cada individuo
(Villamizar, 2002)

Es por esto que para los seres humanos, la mgen&£ que un evento de connotaciones
biologicas, para muchos se constituye en la pagetlia de su existencia, la propia muerte, pero
también de esta forma, es la existencia del middaraierte uno de los motores que pueden llegar a

gobernar al ser humano en la vida.(Villamizar,2008) que los enfermos mas temen, es morir
con un excesivo dolor en abandono, y aislados desstes queridos, es por esto que se
crean programas para familiares en donde se retibaporte en el momento que tengan
que brindarle ayuda a su ser querido (Quevedo,)1997

La muerte en general puede ser tipificada de doueon el modo de ocurrencia,
como subita o anunciada, subita, cuando aparegeahera repentina (infarto, trauma),
anunciada cuando existe una patologia de base wpda gxplicar su fallecimiento. Otra
forma de tipificar la muerte, es por su causa, dargtas tienen caracteristicas particulares,
que afectaran la manera en que los seres cercasba persona, llevaran a cabo su duelo y
en el caso de la familia, qué roles y patronesaseavmodificar. (Villamizar, 2002)

Con respecto a lo anterior, cuando la muertalee@lgan miembro de la familia,
las diferentes disciplinas la perciben como una sahidad, como un sistema en donde
todo es mucho mas que la suma de las partes. @p@raalgunas condiciones y todo
aquello que afecte a este sistema, afectara auraxlde los miembros de la misma. Para
mantener el equilibrio interno, la familia puedeuwir a ciertas reglas, normas o roles que

sean flexibles, patrones de comportamiento, yosste comunicacion. Es por esto que la
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presencia de un enfermo grave que esta proximonausute, altera significativamente las
reglas y normas que tiene la familia en circunséancormales. (Fonnegra, 2000).

Es por esto que al cambiar normas, la familigrepara para enfrentar la muerte
de su ser querido, en las familias se trabajarobgivos especificos, el primero de estos
es que todos los miembros lleguen a colaborar dentajor manera posible en el
acompafamiento del enfermo terminal, el segundetigbjes que comiencen a reconocer
la proximidad de la muerte de sus ser queridolaMiizar, 2002)

Muchas veces las personas al borde de la mueresiteet que sus familiares les
den de una manera explicita una clase de “pernpspa “irse”, para que este pueda
abandonar sus obligaciones y para que llegado ehemtw este pueda hacerse ser
consciente de que no va a ver un mafiana (Fonrii@).

En cuanto a la comunicacion, se observa y de foepetida que desde el momento
en que se da el diagnostico de una enfermedad @tiene cura, que va a terminar en la
muerte de un miembro de la familia, esta se deseapese observa un estado de caos lo
cual exige que cada miembro empleen los mejosges adaptativos de que dispone
(Fonnegra, 2000).

Por otro lado, en cuanto a la labor medica queete ghrestar en estos casos en
donde la familia tiene un familiar préximo a la mee Gutiérrez, 1997 de acuerdo a su
experiencia como medico afirma que la tarea de nwxlicos es prestar ayuda y
conocimiento frente a un enfermedad grave, tratadel corregir problemas que atenten
contra la vida humana, y es ahi donde ellos ayadén naturaleza, ya que uno de los
objetivos importantes dentro del ambito medico essgrvar la vida. Sin embargo hay
situaciones que la ciencia médica no puede dafieiéa, y el tratarlos de una forma

infructuosa traera mucho mas sufrimiento para ekepde.
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El diagnostico, muchas veces en nuestro medio @ d& directamente al paciente
si este es grave, si no a sus familiares. Esta begue por ignorar al enfermo se centren los
esfuerzos en procurarle al paciente todo el biandéisto posible y una adecuada atencion
medica, lo que lleva a colocarlo en situacionesagenia prolongada y de indeseables
sufrimientos, por ejemplo al llevarlo a una unidbed cuidados intensivos ya en su final,
para acallar sentimientos de culpa y evitar redbectamente el sufrimiento emocional
del enfermo (Fonnegra, 2000).

En este momento de sufrimiento de la persona se deb consciente de la
situacion, en donde de una u otra forma se delpgaaague no se puede curar, dejando que
la naturaleza siga su curso y aplicando un cuigadiativo. ‘No debemos obstaculizar a la
naturaleza, aqui hay que dejar mdri(Gutiérrez, 1997),

Por otro lado el duelo se reconoce en términogedgb al periodo que le sigue a la
muerte de alguien importante afectivamente. Ela@pelr ende es un procesos activo de
adaptacion hacia la pérdida de un ser querido,ul@ @volucra reacciones de tipo
emocional, fisico, familiar, conductual, social gpeitual; estas son respuestas que se
presentan ante el duelo como tal. Se debe “hacduelo”, ese es el mejor significado que
describe la tarea por hacer luego de la muerten@gra, 1999).

El duelo que es concebido como un proceso actifrec® al doliente muchas
opciones que puede y debe elegir o descartar, jporpl si se prepara 0 no para el
inminente evento de la muerte en los casos dereatid, si ve o no el cadaver de su ser
guerido, si se queda o reparte las posesionesl dakeeido dejo, si habla de la persona o
de lo que ocurri6 o si se aisla en el silenciacsipta ayuda o consuelo o asume una forma
arrogante en la cual expliqgue que no necesita ayudansuelo; si incluye a los nifios y su

familia en su mundo adolorido o si los marginarefuerza sus creencias religiosas para
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incluir la sobrevivencia del espiritu o sigue feela conviccién de que con la muerte todo
termina, entre otras cosas (Fonnegra, 1999).

En cuanto a la duracion del duelo, este punto mstaode respuesta, un punto de
referencia de un duelo acabado es cuando la peesowcapaz de pensar sin dolor en el
fallecido, cuando la persona puede volver a inveus emociones en la vida y en los vivos.
(Garcia, 2008).

Lo anterior otorga al doliente un papel activoegponsable de su proceso, en
contraposicion a un estado pasivo que anteriormarusicologia le asignaba y que cultural
y socialmente tenia las siguientes expresionedi€wpo lo cura todo”, “todo volvera a la
normalidad en poco tiempo”. Estas manifestacionegue hacian era que apareciera una
resignacion, la cual genera que mucho duelos nboeldos se volvieran cronicos
(Fonnegra, 1999).

El objetivo global del asesoramiento en procesos ddelo es ayudar al
sobreviviente a completar cualquier problematiaanentar la realidad de la pérdida,
ayudar a la persona asesorada a tratar las eme@apeesadas y las latentes, ayudarle a
superar los diferentes obstaculos para reajushaeg® de la pérdida, animarla a decir un
adids apropiado y a sentirse comoda volviendowazaa la vida, ya que el cambio que deja
la experiencia de duelo, incluye muchos cambioda@rde la persona no retoma el punto
de partida, siendo la misma de antes, es posidesga mejor pero no igual. (Garcia,
2008).

Lo esencial del duelo es el carifio (apego) y laigér La muerte imprime al duelo
un caracter particular en razén de su radicalidadsu irreversibilidad, de su universalidad
y de su implacabilidad., no todas las muertes etiggual importancia para una familia o

para un individuo, entre mas significativa a nieahocional sea la persona existe una
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mayor reaccion, la intensidad del duelo no depeleda naturaleza del objeto perdido, sino
del valor que se le atribuye. (Garcia, 2008).

Fonnegra 1992, divide en tres fases la respueska fmilia que no necesariamente se
correlaciona con el curso fisico de la enfermedad.

1. Fase preparatoria, la familia pone en marcharoneso de adaptacion con los
primeros sintomas de la enfermedad para presanaqislibrio.

En esta etapa, surgen respuestas de incredulidaeljacion (Fonnegra, 1992), En
esta etapa, la familia suele estar bastante despagi, progresivamente se van
construyendo murallas con el fin de protegerse, pstiodo, es el de mayor intensidad en
respuestas emocionales (Fonnegra, 1992).

2. Conviviendo con la enfermedad letal, una vez guéamilia a realizado la
adaptacion primera al prospecto de pérdida, sigupaniodo de ajuste mas leve que se
refiere a ajustarse a las nuevas necesidad quedaldo del enfermo genera.

3. Aceptacion final, Las emociones que apareciat@rincipio y habian cedido en
la fase intermedia, resurgen y reaparece la desiaagaon, el temor al evento de la muerte
y en si a la vida futura sin el ser querido, ni@scada uno de los miembros, lucha con sus
propias ansiedades, y emociones la familia vistaoccan todo se cierra nuevamente para
preparase para la muerte.

Considerando la familia como un sistema, es eWdguoe la muerte de 1 de sus
miembros, implica, primero, desorganizacion de laamhica (crisis), y luego su
reorganizacion para adaptarse a los cambios aollEs y a la comunicacion e interaccion
entre los miembros del grupo a partir de la mueetese familiar, la familia es un grupo
social que ha estado sujeto a modificaciones d plerios cambios de la sociedad en que

se inserta. (Cérdenas, 2000).
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El duelo segun Fonnegra, 1992, se define comait@aoatural ante la pérdida de
un ser querido en dos momentos diferentes del mdoofamiliar, antes de su muerte y
después de ella. El termino duelo anticipatoriogehaeferencia a muchos procesos
diferentes, afrontar, interactuar, planear, sergs,decir permitirse vivir con compromiso
emocional la realidad del momento.

Durante mucho tiempo se creyd que el duelo, evohatia por si mismo sin
participacion alguna del doliente, actualmenteesemoce el valor intrinseco de ‘permitirse
sentir, en toda su magnitud e intensidad el dollmsydemas sentimientos que debe tomar
para ayudarse y lograr avanzar sanamente en laAgdanir una postura activa, autbnoma,
responsabilizandose de su propio duelo y eligidadmanera particular e individual de
vivirlo, es considerado hoy por los investigadatesestas tematicas lo mas aconsejable y

sano (Fonnegra, 2006).

La forma de expresarlo esta relacionada, entre @ispectos con la cultura a la que
se pertenece, las situaciones que rodean a ladpéiddi edad de la persona fallecida, la
situacion vital, si se trata de una muerte repantiranticipada. A su vez, el duelo tiene
distintos tipos de emociones, tales como llantgan®n y aturdimiento, ocurre o se inicia
inmediatamente después, o en los meses siguiedéesnaerte de un ser querido y esta
limitado a un periodo de tiempo que varia de persopersona, pero no se extiende a lo
largo de toda la vida. (Cardenas, 2006)

Worden, citado por Fonnegra, 2006, resumié en égocatas los retos que un
doliente enfrenta cuando vive una pena, y los susd@ Optimos y necesarios para que se

pueda posteriormente resolver el duelo. Estasefjodts son:
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Admitir la pérdida como real: donde supone sabér gdmo, cuando paso el hecho
y por qué sucedid, esto es un prerrequisito paeptado y procesarlo debidamente,
desconocer los hechos o al contrario ocultarlosllexa a un inadecuado proceso de duelo.
Worden, citado por Fonnegra, 2006.

Permitirse reaccionar: debe permitirsele a la perama vez es informada de su
pérdida que reaccione y exprese espontaneamedtdasuWorden, citado por Fonnegra,
2006.

Reorganizar la vida: lo cual supone un esfuerzos@ente y un compromiso
decidido del doliente a favor de continuar vivienliocual es perceptible inicialmente en
los detalles mas elementales de la vida cotidMfmaden, citado por Fonnegra, 2006.

Reconectarse, gradualmente, el doliente, va aln#ndle nuevo a su realidad
circundante logrando poco a poco volver a trabegar eficiencia y dedicacion y a su vez
volviendo a disfrutar de las cosas gratas de la gige antes le producian placer. Worden,
citado por Fonnegra, 2006.

La duracion del duelo por la muerte de una persmnaquerida puede durar entre 1
y 3 afios, sin embargo se puede decir que se hgle@do un duelo cuando se es capaz
de recordar al fallecido sin sentir dolor, cuareha aprendido a vivir sin €l o ella, cuando
se ha dejado de vivir en el pasado y se puedetindernuevo toda la energia en la vida y
en los vivos, lo cual se define como un duelo ks{gasquez, 1994).

Se puede decir que la respuesta afectiva que sigue duelo atraviesa por tres
momentos diferentes en la gran mayoria de las pasdos cuales son shock, aceptacion, y

reintegracion (Fonnegra, 2006).
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Es muy tipico que una reaccion inicial frente aniaerte de un ser cercano sea de
shock o impacto, lo cual cumple el proposito dempiar seguir con el control del contexto
pero emocionalmente la fase de aceptacion aurstageesente. (Fonnegra, 2006).

La fase de aceptacion hace referencia al reconesimidel fallecimiento del ser
querido (Fonnegra, 2006), lo que implica que eliiamdentifique sus sentimientos frente
a la perdida y pueda admitir la pérdida de su serido que esto afecte su vida familiar,
social y laboral.

La fase de reintegracion se refiere a volver amatdas riendas de la vida personal,
retomando sus actividades cotidianas (Fonnegrg6)20® que implica que la persona se
relna con su entorno proximo para que siga dekardal las actividades que dejo atras
luego de la muerte de su ser querido.

De igual manera, Pérez, 1998 afirma que son cdasclas reacciones que
presentan los seres humanos ante la pérdida dege¥edos, las cuales reciben el nombre
de duelo, y estan constituidas por diversas etapagaan@n, rabia, regateo, depresion y
aceptacion

Etapas:

La negacién, como su nombre indica es aquella i@accediante la cual el sujeto
no acepta la realidad tal cual es, la niega, medanoce como que ha sucedido y son muy

frecuentes las siguientes expresiones: "No pueeerlot, "No puede ser”, "No me digas
que ha muerto", "Es imposible®.

En la rabia se pueden establecer querellas enacalatrlos profesionales que
atendieron el caso o contra la institucion, tamksénpueden suceder disputas entre los

miembros de la propia familia. Esta hostilidad grieser dirigida hacia el fallecido
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mediante expresiones como: "Por- qué se fue y nog,d®orqué me abandonas" y otras
similares, llegando incluso a golpear el cadawaaydirlo, blasfemar (Pérez, 1998).

Estas emociones desagradables son expresion defunmgp desconsuelo, de una
pena insoportable y nunca deben ser personalizades esta rabia es parte integrante de la
reaccion normal de duelo. Responder defensivanteot® hostilidad, ademas de no ser lo
correcto, demostrara un total desconocimiento tke tgs0 de reaccion y soOlo conseguira
incrementarla. Permitirla, aceptarla, comprendeslael mejor tratamiento para esta etapa
(Pérez, 1998)

El regateo es la etapa que continda en el duelmalpta cual es breve y se trata,
como su nombre indica, de un arreglo pactado, derassimbolica, entre el superviviente
0 sobreviviente y el fallecido. El regateo se egarenediante determinadas conductas,
como pueden ser la realizacion de determinados ritigiosos para el descanso del
fallecido y la paz de los familiares (Pérez, 1998).

La depresion es una de las etapas mas dolorosakielel, con mayor intensidad
durante las dos primeras semanas, en las que lssnpe sienten una profunda tristeza,
llanto, poco o ningun deseo de comunicarse cors gieasonas ajenas a los familiares mas
cercanos, trastornos del suefio, anorexia y semtiosale culpa, los sentimientos de culpa
se expresan por constantes cuestionamientos dedaicta seguida con el fallecido: "Si lo
hubiera ingresado en tal hospital en vez de elfl@sastitucion en la que fallecid)”, "Si yo
me hubiera dado cuenta antes, eso no hubiera dcurgtc. No es infrecuente que en esta
etapa se piense que realmente no se hizo todogloesédebia haber hecho (Pérez, 1998).

La aceptacién es la proxima y Ultima etapa del aludrmal. Significa admitir

responsable y liboremente que la vida y la muerte sseparables y el morir es
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consustancial a la vida, en la aceptacion, el famihcorpora la muerte del ser querido
como un episodio necesario, irreversible, univedinitivo (Pérez, 1998).

El duelo en las muertes inesperadas (se incluygmpravocadas por accidentes,
homicidios, las muertes subitas por infarto camliachemorragia cerebral, asi como el
suicidio) se asocian con manifestaciones depresinéasintensas y duraderas, agudizacion
de enfermedades previas o el debut de nuevos paidatds, asumir conductas de riesgo
para la salud como el consumo excesivo de alcatigdrros o psicofarmacos (Pérez,
1998).

El duelo por un suicida presenta determinadasctafaticas que lo diferencia del
resto de los duelos. Los sobrevivientes experinmentaconjunto de emociones que no se
encuentran con la misma frecuencia en otras calesasuerte; estos sobrevivientes estan
mas expuestos al desarrollo de psicopatologias tmsrtoastornos de ansiedad, el trastorno
de estrés post-traumatico y episodios depresivg@mes. Durante el primer afio del duelo
el sujeto es mas vulnerable a padecer problemaat®m® y emocionales, por otro lado,
también, puede manifestarse el horror por el positrepentimiento tardio, cuando ya las
fuerzas flaquearon lo suficiente para evitar lameug no poder evitarla deseandolo en esos
altimos instantes. (Pérez, 1998)

El miedo es una emocioén presente en los familideésuicida y esta referido a si
mismo, a su posible vulnerabilidad de cometer diga a padecer una enfermedad mental
que lo conlleve, este temor se extiende a los G&ngs, a los que pueden comenzar a
sobreprotegerse con la esperanza de evitar que tallobién cometan un acto suicida.
(Vasquez, 1994)

La culpabilidad es una manifestacién que se obsamlas familiares del suicida y

se explica por la imposibilidad de evitar su mugote no haber detectado las sefiales que
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presagiaban lo que ocurriria, por no atender lasnamas, los gestos o intentos suicidas
previos, y no haber logrado la confianza del sumdoa que les manifestara sus ideas
suicidas. A veces la culpabilidad la ocasiona ehaber tomado una medida a tiempo, a
pesar de reconocer las manifestaciones de un aletale la salud mental que podian

terminar en un suicidio, cuando la culpabilidadrs®portable, el familiar también puede

realizar un acto suicida para expiar dicha culpargz, 1998)

Terminar una vida problematica y dificil se percib@mo un alivio para muchos
familiares de suicidas a la vez que una conjund®®mociones encontradas como puede
ser la agresividad y el alivio personal al fallelzepersona cuyos problemas afectaban al
resto de la familia. Aunque la busqueda del porquécipalmente en los padres y
especificamente de manera primordial en la maérsjste por varios afos.(Perez,1998)

Estas manifestaciones que acomparfian al duelo psuiaila no son privativas de los
parientes biologicos, sino que se las puede eraroerrlos amigos, comparieros de trabajo
0 escuela, maestros, médicos, enfermeras, psEgii@sicologos y toda persona que estuvo
vinculada con el suicida; por lo tanto para el mejanejo del duelo por un suicida hay que
conocer todas estas manifestaciones, lo cualti&dilla evolucion de sus diversas etapas y
evitara el desarrollo de duelos patologicos. (Rée2998)

No hay método universal para el tratamiento de estdéingencia, pues sera diferente
para los hijos del suicida, o su pareja, 0 susgsady sus hermanos. Si se trata de un
suicidio de hermanos, estos pueden experimentabioanen todos o casi todos los
aspectos de sus vidas puesto que todos tienemfameia comln con experiencias mas o
menos similares. Una de las tareas es evitar Hifidacion con el suicida, proporcionando
otras opciones para resolver problemas, los hersnpneden referir que ven al suicida en

el domicilio, que le escuchan o que les llama. €stanifestaciones no deben ser
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consideradas como una pérdida de la salud mentardeter grave. En ese contexto, debe
ser aceptada dentro de los limites normales p&ra easos, por lo que adoptar la postura
de escucharlos e ignorar sintomas y actitudes,epsedde gran beneficio. (Vasquez, R,
1994)

Siempre deben explorarse las ideas suicidas esologvivientes y en los hermanos de
los suicidas nifilos o adolescentes, mas aun, siesergan en alguno de ellos se impone la
evaluacion del riesgo de suicidio y el grado detaf@on psicologica y tomar una medida a
tiempo para evitar un acto suicida. (Vasquez, R419

Si el suicidio lo ha realizado uno de los padres, fifios tienen una reaccion tipica
consistente en negar lo ocurrido, mostrarse ll@aomerritables, con cambios animicos
bruscos y dificultades con el suefio y el apetitbericiones suicidas que adquieren el
significado de reunion a la vez pueden existir desge morir, presentar alteraciones
perceptivas como escuchar voces dentro de la cabeea el fantasma de la madre o el
padre fallecido. También pueden tener pensamiem@olaber sido los causantes de la
muerte o sentir agresividad hacia el progenitocidaipor estar ausente definitivamente.
(Vasquez, R, 1994)

En estos casos, la familia debe decir la verdathb deicedido al nifio o nifia, con un
lenguaje claro, sencillo, y comprensible para élla, también prestar soporte emocional de
parte de una figura sustitutiva como un hermanoamayn tio o tia segun sea el caso. En
ocasiones, sobre todo para los hijos adolescegitexplicar la muerte por suicidio como
un sintoma de una enfermedad mental grave puedendis el riesgo de la imitacion, ya
gue la enfermedad mental es rechazada por la immeagoria de las personas. (Vasquez,

R, 1994)
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Sin embargo, las fases de duelo no solo se prestnais el fallecimiento de un ser
querido, este duelo también se presenta ante kecwtiva de la muerte, los mecanismos
gue entran en funcionamiento en pacientes conraptiades terminales, son:

Fase de negacion: al moribundo le parece increjipdela muerte este tocando su
puerta, que ahora sea €l y no a otros, que ydlegtédo su hora final. Este sentimiento
entre frustracion, y no querer enfrentar una redlideludible, hace que se refugie en negar
la evidencia de la muerte, como si pudiese ewditarlhacerla esperar para burlarse de
intenciones luctuosas. La experiencia de ver n#ootros, posiblemente no habia sido tan
profunda que le hiciese meditar en la realidad wWl@repia muerte. Quizas la relacion
afectiva con las personas de su entorno no le aitp#o aceptar su separacion (Cely,
2004).

Fase de ira, cOlera y rebeldia: ante la repuls@ladnminencia de su fallecimiento,
la persona se vuelve irritable, pierde el contm®lsil mismo y culpa a los deméas de su
situacion o se culpa trayendo a la memoria recgerdmativos que la desestabilizaban
emocionalmente. Acusa a los médicos de incompetgnte falta de desconsideracion y
esmero a las personas que la cuidan. Exporta sstaalictimando a otros con su pena. El
dolor también puede afectar las relaciones cos,@p rebeldia con su fe, pues encuentran
contradictorio que un Dios amoroso pueda arreleatkl vida, dejando sin concluir
proyectos importantes (Cely, 2004). Se caractepiaa agresion del paciente hacia su
familia y demas personal. Esta fase es muy difieibfrontar sobre todo en personas muy
allegadas al paciente (Escobar, 1998)

Fase de depresion: incrementa el sentimiento dé&rgea® se sumerge en el
silencio en el llanto, en el encerramiento. Pidlaewutoestima y con ella los resortes

existenciales al constatar que su enfermedad sBzagy que ya no hay nada que negociar
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ni reclamar. Le vienen ganas de abandonar tamBitémeundo para reunirse con los seres
amados ya fallecidos. Entra en diadlogos delirardes sus antepasados, a quienes
practicamente ve con ojos de la imaginacion y dstupe ellos lo llaman. Rechaza las
medicinas y los alimentos (Cely, 2004). En la fdsedepresion la persona manifiesta
afloranza frente al pasado y hace énfasis en Igpdockd que tiene para desarrollar
actividades (Escobar, 1998).

Fase de aceptacion: la ultima etapa, si le quetttevia conciencia de la realidad, es
aceptar la muerte, y hacer arreglos sobre sussienempromisos. Se convence de que su
ausencia de este mundo es un hecho real e incertild®, como también que su vida
espiritual es lo Unico que queda. Esta conviccérrde paz interior, con resignacion
positiva y proactiva, lo que significa que puedenaear vinculos afectivos con sus
familiares y amigos, busca reconciliarse con Digade auxilio espiritual a los ministros
de su iglesia. Se deja llevar sin oponer ya masteegia, al encuentro que la vida le ha
venido preparando con la muerte. (Cely, 2004). é@gna acepta la realidad de su destino
de una forma tranquila sin depresion (Escobar, 1998

Estas etapas no ocurren en todos los pacientesaeseguencia ordenada, al igual
gue no siempre se logra una aceptacion total deukxte, sin embargo, estas reacciones si
estan presentes en la mayoria de los pacientes gont otras respuestas como asombro,
ansiedad, panico, aislamiento y multiples temdfesnegra, 2006).

Fonnegra, 2006 afirma que asi como se deben ¢taras cuales son las etapas del
duelo también hay que saber cuales comportamientdsacen parte de él. Estos ultimos

son referentes a:
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1. Olvidar a quien murio.Al contrario, poder transformar la relacion cora es
persona, de una relacion de presencia externa deupeesencia interna; el poder recordar,
evocar, es una técnica muy importante para poegaurla la resolucién de un duelo.

2. ldealizar a quien muridEs preciso recordar no solo los aspectos positileola
persona que fallecio, sino también aquellos rasggsativos pues equilibran a la persona.

3. Victimizarse Algunas personas no consiguen seguir avanzanda, \eda luego
de una tragedia, y desde su sufrimiento perpetaamcapacidad, su dependencia o su
infelicidad cronica, sin intentar modificarlas, aakeclarandose victimas.

4. No entristecerseEs frecuente que las personas que tomen estddipatitudes,
recurran a otros métodos para poder sacar a listsentimientos tales como la rabia o el
consumo de sustancias.

5. Seguir adelante como si nada hubiera pas&#oniega a admitir la necesidad de
hacer el duelo, se desconoce cualquier sefial ofestation de haber sido sacudido por
una pena y mas bien se conduce a instaurar y aefactitudes evasivas.

6. Resistirse a cambiarAlgunas personas se aferran a las circunstanaias q
rodeaban su vida, antes de ocurrida la muerteigtensen desconocer las implicaciones
que impone la perdida.

Existen casos en los que alguien sufre una pepdidasiente que no tiene derecho
a hacer un duelo por que se considera que noeexigt aprobacion social para vivirlo,
segun los preceptos que estan impuestos en su gulfjpwal, tres casos particulares de
duelo no valido se han descrito:

1. Cuando la relacién en si no es reconocidaas® de relaciones no tradicionales distintas

de las consanguineas cercanas.
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2. Cuando la perdida en si no es reconocida, eseésiaso de muerte de bebes o muerte
perinatal las cuales generan profundas reacciomehielo, pero en ocasiones la sociedad
no consideran importantes

3. Cuando el doliente como tal no es reconocalpgksona no es reconocida como
capaz de hacer o sentir un duelo. (Fonnegra, 2006),

En el inicio de un duelo, el dolor y la aflicciba &barcan todo, y en ocasiones
parece que no permitiera avanzar a la personasar gle los dias, la tristeza se vuelve mas
comprensible, mas tolerable, y causa menos obsgquara el diario vivir, lo cual tiende a
ocurrir con las demas emociones presentes.

Cuando existen motivos para tener la tristeza ssidera un recurso optimo de
conexién con lo mas privado, hondo y personal d®inos mismos. En el duelo, la tristeza
abre camino a los recuerdos, a la reflexion pdrpaderlo asimilar y elaborar.

Alvarez citado por Cely, 2004 a su vez, describmbién algunas de las
experiencias del moribundo: Experiencias fisiolégicexiste perdida del tono muscular
disfasia, disfagia, disminucién de la actividadtgastestinal, dificultad para controlar los
esfinteres, estancamiento de la circulacion, casrddos signos vitales, y compromiso del
conocimiento. Estos signos se manifiestan por siasocomo inmovilidad, afasia, ceguera,
vomito, estreflimiento, incontinencia, frialdad, dtgnsion, hipoventilacion, compromiso
de los sentidos, dolor. La funcion del patélogoestos casos es la del reconocimiento y
alivio de los sintomas para que la muerte sea diGuando la muerte esta proxima,
aparecen los llamados signos precursores. De lmanisanera, existe un olor pesado, que
despide el cuerpo moribundo, provocado, segunesepor la muerte de ciertos tejidos.

Experiencias psicoldgicas: Ademas de la negac#ina) la depresién, es comun en

el moribundo el alejamiento del mundo que lo rod#daagotamiento de la afectividad.
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Conversa poco, rechaza los seres queridos, dueandi@mpo, se despreocupa de todo y
de todos, no quiere que lo perturben. Da la setisat@ estar aparte, interior. Esta es una
experiencia solitaria de introspeccion, reflexid@vision, busqueda, del sentido existencial
y preparacion para la partida. Muchos expresam&usajes de moribundo, algunos visitan

el lugar de nacimiento, otros, arreglan su presérigersonal, mejoran el apetito, y luego

mueren. Estas experiencias psicologicas debersanacidas y respetadas (Cely, 2004).

Experiencias espirituales: El sufrimiento, el ddisico, la pérdida de la salud, la
agonia, son experiencias que sitian al hombre entaisterio de la existencia y la
divinidad. Lo espiritual integra y trasciende las@nsiones fisicas emocionales y sociales;
capacita y motiva para encontrar un proposito gignificado a la vida, relacionandola con
un ser superior, relaciona al individuo con el dwiy establecen un puente comun entre
los individuos pues los trasciende y les permitegartir sus sentimientos. (Cely, 2004).

La comprension de estas etapas por parte de lan@eysdel médico que este a su
cuidado, van a permitir tener una mejor relacion el paciente para poder llevar la
situacion y proveer una mejor ayuda al moriburiekc¢bar, 1998).

Es por esto que la actitud de los médicos frenpaeiente moribundo ha sufrido un
cambio en los ultimos treinta afios ya que tradedimente era comudn que el médico negara
la verdad al paciente con mentiras pequefias y mplendad con la familia. Ya desde los
afios sesenta las cosas se invirtieron ya que grpaceclama el derecho a la verdad vy el
médico se atreve a tener comunicacién con él pdoamarle de su enfermedad, del
prondstico, de las posibilidades de superviverigaalgunas intervenciones a las cuales
puede llegar a asistir y a la calidad de vida quedp llegar a tener después de la

intervencion médica (Escobar, 1998).
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Esto permite identificar mas a fondo la importamdgala dignidad humana en la
persona ya que esta es el control que la persena sobre su vida y es aqui cuando el
paciente elige evitar las incomodidades frenteatitnientos que no le van a asegurar ni
van a cambiar su condicién médica. Este hecho pamapreservar su dignidad en los dias
finales de la persona, que si es consciente denfrmeedad, dispone del derecho a
controlar su destino y pedir al médico que no tamedidas extraordinarias para la
prolongacion de su vida (Escobar, 1998).

Este problema se tiene que afrontar desde la coldicefde que toda persona tiene
derecho a una muerte digna ya que esta es el Udtomatecimiento importante de la vida,
situacion que nadie puede evadir y a la que se dgldar a enfrentar. La muerte digna en
una persona significa aliviar los sufrimientos @elfermo, esto indica darle la mejor
asistencia posible la cual no solo consiste soltanem los cuidados médicos sino también
en prestarle atencién a los aspectos humanos paréagersona sienta una atmosfera de
confianza y calor humano y donde sienta reconoaitoig una alta consideracion hacia su
existencia (Vidal, 1994).

Dentro de esta asistencia también es importantealjaefermo no se le deje a un
lado su necesidad espiritual, ya que en el momeatta muerte para la persona resulta
mucha mas urgente encontrar una respuesta al pralael origen y del fin de la vida. En
estos momentos la fe constituye una ayuda permament resistir y poder afrontar el
temor a la muerte ya que da al moribundo esper@fidal, 1994).

Este fendmeno de la busqueda de acceder a ung wida muerte humanas ha
trascendido como un fendmeno dinamico y anceSrad& persona quiere vivir 0 morir con
dignidad debe mantener para ella misma una visitagial de su calidad de vida durante

todo su proceso vital, y especialmente predecirovger indicaciones personales del
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manejo ante la eventualidad de llegar a encontearsgtuacion de extremo vital. Morir con
dignidad puede llegar a implicar introducir cambibegnos en cuanto a las condiciones de
vida durante el proceso final hacia la muerte ca@nda forma, el momento y el lugar
donde va a ocurrir (Fonnegra, Mendoza, Santoyd5)200

Por lo general las personas sanas no se ocupaentielde su propia muerte, por lo
general se limitan a repetir rutinas y conceptssclaales son tomados de otras fuentes sin
una elaboracion personal.

Es por esto que las opciones para morir tienerayvaondiciones, entre las cuales
estan la existencia de espacios socioculturalesatgumas opciones reales. También se
encuentra que las personas competentes que varirajmieren hacer uso de su derecho de
tomar sus propias decisiones como sujetos actRarsotro lado, los sujetos incompetentes
son objeto de visiones integrales que toman entawgrs mejores intereses y ,por ultimo
esta que la opcion elegida que puede ser realisgum tipo de interferencia (Fonnegra,
Mendoza, Santoyo, 2006).

Este derecho digno a la muerte también conllevactearisticas especificas ya que
el paciente tiene derecho a una muerte asistidi yhlligacion del médico tratante a darle
bienestar. El paciente puede solicitar pero noiexdg igual forma el médico esta obligado
a escucharlo y a tratar de entender especificanhemjue el paciente quiere. Asi mismo se
deben explorar con el opciones posibles dentraudeaco personal ético y moral dentro
de las condiciones establecidas que se le puedaoeof(Fonnegra, Mendoza, Santoyo,
2006).

Este proceso que lleva el paciente por querer tenarmuerte digna debe verse
como una parte natural de la decision en relac@na su final desde el punto de vista

médico. El sufrimiento de la persona siempre dslsomado con intension de reducirlo
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todo el tiempo como una prioridad alta. Para estofumdamental que se tenga una
comunicacion abierta y sincera entre el médico paelente, asi como un compromiso por
parte del médico de no abandonar al enfermo erinipgnto de su trayectoria hacia la
muerte (Fonnegra, Mendoza, Santoyo, 2006).

Por el contrario es muy diferente cuando la persien& que enfrentarse sola a esta
realidad que cuando el médico presta su atencidepandientemente de lo que pueda
pasar con el paciente. La muerte entonces se poedentar dentro de dos amplias
tipologias: Natural y medicalizada. La natural exdente cuando en todo el curso de la
enfermedad el paciente rechaza el tipo de asistemédica que se le proporciona y permite
el curso libre de la enfermedad sin ningun tipoimterferencia (Fonnegra, Mendoza,
Santoyo, 2006).

Puede suceder también que el médico de un padentda optar por la muerte
natural, bajo estrictas consideraciones cientificaiticas, ajustadas al marco legal. La
muerte medicalizada por su parte es donde se raquie se haya desarrollado un sistema
de salud, es decir, en donde exista una ampliarttwaey soporte cultural y social para
enfrentar este tipo de muerte. Esta muerte ocada ¢ez y con mas frecuencia (Fonnegra,
Mendoza, Santoyo, 2006).

Existe una forma de concebir la muerte digna quéaestotanasia. Desde esta
perspectiva morir con dignidad no significa propamarse la muerte. Esto tendria por
nombre suicidio y no refleja que la persona estagdo de paz interior ni de un equilibrio
psiquico y mental apropiado. El suicidio por otemld es un acto repulsivo que hace
relacion a ciertas perturbaciones profundas y psétales que aquejan a la persona
haciéndola irresponsables de su accion. Tampodezse confundir la muerte digna, con

aguella que se propicia voluntariamente con aywdteteros, adelantando el deceso para
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evitar pésimas condiciones de vida como doloresjriencia a la muerte, imposibilidad
razonable de recuperar la salud entre otras (2604).

Es aqui en donde se cae en la contradiccion demgpitar la libertad como excusa
para acabar con la vida frente a un paciente qeacgentra en condiciones desfavorables
para tomar decisiones tan radicales e indignas.bieamlas personas que colaboran a
anticiparle la muerte al paciente por solicitudedée, alegando que esta haciendo un acto
humanitario llamado "Muerte por piedad puede llegaer culpable de homicidio. "Lo mas
contrario a la dignidad de la vida es una muemegrada indignamente (Cely, 2004).

Lo que se debe aplicar en estos casos es cuidaaca&nte con todo respeto,
utilizando los medio adecuados hasta que mueraahaiente, ya que todo ser humano
merece un gran respeto en el final de su vida (Q€Q4).

La eutanasia seria la concepcion contraria al iant@uesto que se trataria de
provocar la muerte de un paciente que esta expetameo un sufrimiento fuerte e
insoportable con mayor razén si ha entrado a w@adinal (Escobar, 1998). Este término
dentro de un uso normalizado se define como musantasufrimiento fisico y en sentido
restrictivo, la que asi se provoca voluntariamévidal, 1994).

A lo largo del tiempo la eutanasia ha sido temdigeusion que tiene que ver con el
final de la vida, por miles de afios se han ejerquiacticas relacionadas con el final de la
vida de pacientes terminales y existen fuertesmaegiios que apoyan o se oponen a las
mismas. Los que se oponen dicen que provocar latende un paciente terminal no es
ético ya que esto se contrapone con los principiodacionales de toda sociedad y también
con los de la practica de la profesion médica,doe las defienden sostienen que un
paciente terminal tiene derecho a imponer su aotfam@ara eximirse de sufrimientos

extremos provenientes de una enfermedad termifrallos Gltimos afios la discusion se ha
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intensificado en muchas partes del mundo luegoaddelalizacion de la eutanasia y el
suicidio asistido en algunos pais@azygoda ,P, 1999)

El termino eutanasia hace alusion a acciones sionas del personal médico o
paramédico y se ha llamado activa en el primer gapasiva en el segundo (Escobar,
1998).

Por otro lado las formas de eutanasia brindan ensppctiva mas amplia de este
fendmeno. En primer lugar este procedimiento sa@ueferir a la voluntad expresa del
paciente en donde este rechaza por escrito cuslfprima de tratamiento. Igualmente
puede aceptar la intervencion médica mediante eeldesalgin medicamento o acepta la
decision de este de no continuar con los procedimsenecesarios para prolongar la vida.
Puede tratarse también de la involuntaria la caaiene en cuenta el deseo y voluntad de
la persona en la decision de morir. La decisiotoesada por otros. En algunos casos el
paciente recibe elementos de soporte basico, peasos de eventos criticos como por
ejemplo paro cardiaco, hemorragia masiva entresofi@ evita la reanimacion (Franco,
Toro, 2002).

Existen diferentes variaciones en cuanto al temka @eitanasia y sus derivaciones
salen a la luz las siguientes:

El homicidio piadoso: se define en la ley colombigor el articulo 326 del codigo
penal (1990) asi:"El que matare a otro por piegada poner fin a intensos sufrimientos de
lesion corporal o enfermedad grave o incurableyrimi@ en prisidn de seis meses a tres
afnos”. Este articulo fue despenalizado por serdeteila corte constitucional en (Mayo de

1997, sentencia C-239/97) (Escobar, 1998).
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La induccion al suicidio: También definida en Ig tmlombiana por el articulo 327
del codigo penal (1990);”el que eficazmente induzcdro al suicidio o le preste una ayuda
para su realizacion, incurrird en prision de uiseia afios” (Escobar, 1998).

La distancia: Es la utilizacion de todo procedinemedico disponible para diferir
0 postergar la muerte de una persona. También dlarf@ncarnizamiento terapéutico”
(Escobar, 1998).

La antidistanasia o adistanasia: hace relacion d@etarminacion de dejar morir
tranquilamente al enfermo Terminal sin adminisérddrapia o procedimiento alguno que
pueda retrasar su muerte (Escobar, 1998).

El cdédigo penal, con relacion a la eutanasia efeglb99 de 2000 Articulo 32.
Afirma que hay ausencia de responsabilidad. No é&dbgar a responsabilidad penal
cuando :(...)2: se actie con el consentimiento vidatde emitido por parte del titular del
bien juridico, es decir por la persona enfermatqueela decision, en los casos en que se
puede disponer del mismo (Franco, Toro, 2002).

Lo anterior indica que no habra lugar a responiskoil penal para el sujeto que
actué con el consentimiento del titular del biernidigo, siempre que el derecho sea
disponible. En relacion con la eutanasia, es inapbet estudiar el significado y alcance de
la disposicidon para resolver la pregunta de siumolado, el sujeto pasivo, puede disponer
de su derecho a la vida, y por otra parte, si puwedéguier persona ser amparada con la
eximente de responsabilidad, como una interpratadiéral del numeral dos del articulo

32 del cadigo penal lo sugiere (Franco, Toro, 2002)
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Objetivos

1.1. Objetivo General
Caracterizar las etapas de duelo descritas pgsiqliatra Sergio Pérez (1998)
(etapa de negacion, rabia, regateo, depresionptaaién) que viven los familiares de

personas que fallecieron mediante el proceso dmasia.

1.2. Objetivos Especificos
Describir las caracteristicas de la fase de néga el proceso de duelo que viven
personas que han perdido a un familiar cercanongalio del proceso de eutanasia.
Describir las caracteristicas de la fase de rahi&l proceso de duelo que viven
personas que han perdido a un familiar cercanongalio del proceso de eutanasia.
Describir las caracteristicas de la fase de regateel proceso de duelo que viven
personas que han perdido a un familiar cercanongalio del proceso de eutanasia.
Describir las caracteristicas de la fase de depres el proceso de duelo que viven
personas que han perdido a un familiar cercanongalio del proceso de eutanasia.
Describir las caracteristicas de la fase de acéptaen el proceso de duelo que
viven personas que han perdido a un familiar cergaor medio del proceso de

eutanasia.
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Categorias

Proceso de Duelo: es la reaccion normal despuéa dwierte de un ser querido.
Supone un proceso mas o menos largo y dolorosaajetacion a la nueva situacion. La
elaboracion del duelo significa ponerse en coataon el vacio que ha dejado la pérdida
de esa persona cercana, valorar su importanciportso el sufrimiento y la frustracion que
esto conlleva (Pérez, 1998). Son las reaccionasaies que presentan los seres humanos
ante la pérdida de seres queridos para poder mingjlaborarla (Pérez, 1998).

Las etapas que conforman el proceso de duelo son:

1. Etapa de Negacion, en esta etapa se gener&agc@don en la cual el sujeto no
acepta la realidad tal como es, puesto que la hiemda reconoce ni la acepta y genera
mucho malestar frente a las actividades que readiidianamente afectando de una u otra
forma su parte emocional y familiar suelen exiskipresiones como: "No puedo creerlo”,
"No puede ser"”, "No me digas que ha muerto”, "Esosible”.

2. Fase de Rabia, en esta, la persona se encudes@nsolada lo que conlleva a
que el sujeto dirija su penay emociones negatioatra las personas cercanas, al ser que
perdio o a el mismo.

3. Etapa de regateo, esta etapa es muy breveayaeeriza por un arreglo pactado
de una forma simbdlica entre el que sobrevive gelsona fallecida , se expresa mediante
determinadas conductas, estas pueden ser la @fizée determinados ritos religiosos,
para el descanso del fallecido y la paz de losli@ms, como también modificacion de sus
espacios y objetos.

4. Etapa de Depresion, esta se genera con magosidad durante las dos primeras

semanas y constituye una de las etapas mas dadodes$ duelo, en la que las personas
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sienten una profunda tristeza, llanto, poco o ningiéseo de comunicarse con otras
personas ajenas a los familiares mas cercanomrtras del suefio, anorexia y sentimientos
de culpa por todo lo que se debid hacer por edalb.

5. Etapa de Aceptacion es la ultima etapa del deel@sta el familiar de la persona
fallecida admite responsable y libremente que tkaw la muerte son inseparables y el
morir es inherente la vida, en la aceptacion, ®iilfar incorpora la muerte del ser querido

como un episodio necesario, irreversible, univedsinitivo.
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Método

1.3. Disefio

El presente trabajo investigativo es un estudiolitatimo de tipo descriptivo
transversal, de acuerdo a la clasificacion estatdgoor Hernandez, Fernandez y Baptista
(2006), porque se estudiar un fendmeno en el ctmteatural donde se sucede, es decir
con los familiares que perdieron a un ser querigaliamte el proceso de eutanasia. Se
buscé caracterizar las diferentes ideas, sentioseptcomportamientos que vivieron y/o
viven por la pérdida de un familiar los participety evaluar el proceso de duelo por el
que estan pasando.

Un estudio de corte cualitativo como es este, s#&ctaxiza por partir de un foco de
interés con algunos topicos determinados a indggguie da cabida a que puedan emerger
conceptos nuevos importantes. El interés es conoaemprender, interpretar y asi describir
los significados o vivencias de las personas desdeubjetividad, es decir, desde la
vivencia particular de la persona o grupo de persajue la viven y que constituyen el
objeto de estudio. Facilita un mayor acercamientgpparte del investigador y por ser fluida
y flexible en su desarrollo permite un acercamigartifundo a la problematica trabajada.

(UNAD, 2000).

1.4. Participantes
Muestra de propésito conformada por seis persatmsshombres y cuatro mujeres
con familiares fallecidos por el método de la easin que tienen vinculacién con una

institucion que trabaja con este tema.
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1.5. Instrumentos

Como meétodos de recoleccion de informacion se zatliuna entrevista
semiestructurada (Anexo No 1) que fue valida p@eews. Uno de ellos psicéloga clinica
con 40 afios de experiencia y el otro la directeréadnstitucion que trabaja con el tema de
eutanasia. Tiene un total de 26 preguntas abiartesvés de las cuales se indago por las

cinco categorias de andlisis que permiten desd@ililproceso de duelo

1.6. Procedimiento

Fase 1: Revision tedrica y conceptual, y elabored&l anteproyecto.

Fase 2: Elaboracion y validacion del instrumentogxpertos.

Fase 3: Se establecié contacto con cada partiei@através de una institucion con
sede en Bogota que trabajo por el derecho a migriathente.

Fase 4. Realizacion entrevistas semiestructuradeomparia de un representante
de la institucion.

Fase 5: Sistematizacion de la informacion a traeesna matriz describiendo sujeto
a sujeto teniendo en cuenta datos socio demogratiamacteristicas de la pérdida,
caracteristica del procedimiento de eutanasia gcie@es por cada etapa del proceso de
duelo.

Fase 6: Finalmente se establecieron los aspectosna@s de los casos por cada
etapa del proceso de duelo en la discusiéon deetadtados y se finalizo con la elaboracién

de las conclusiones del estudio.



Duelo vivido por familiares de personas fallecidadiante el proceso de Eutanasid

Resultados

En primer lugar se presentan la descripcion deplticipantes en cuanto a sus

variables socio demograficas y de caracterizaciénlad perdida. A continuacion se

encuentra la matriz del proceso de duelo en lasquslocaron los elementos comunes de

cada sujeto por cada categoria del proceso de.duelo

Matriz 01. Datos Socio demograficos de los pgraaites

Edad Genero Estado N° Estrato Escolaridad Profesion Tendencia
civil de social religiosa
hijos
Sujeto 43 Masculino Divorciado 0 5 Universidad Aviacién tQica
01
Sujeto 36 Femenino Casada 2 3 Universidad Odontéloga iCatol
02
Sujeto 53 Femenino Casada 2 5 Universidad Educacion Catoli
03
Sujeto 53 Masculino Viudo 2 5 Universidad Ingeniero Catdlica
04 Industrial
Sujeto 18 Femenino Soltera 0 3 Bachiller Estudiante Catdlica,
05 de cristiana
enfermeria
Sujeto 70 Femenino Viuda 1 5 Bachiller Catdlica
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Matriz 02. Caracterizacion de la pérdida de panpiantes

Parentesco Hace Duracion Relacion Lugar del Quien tomo la
cuanto de la cercana fallecimiento decision de la
falleci6 enfermedad neutra muerte

distante
con la
persona
fallecida.
Sujeto “Reservado” “1 afio” “3 afios” “Muy “Bogota” “El mismo”
01 cercana’
Sujeto “Hermana  “7 “Un afo” “demasiada “En la casa” “El tomo la
02 mayor” meses” cercana decision, el
eramos averiguo todo
muy por internet y
buenas me dijo a mi y
amigos” a Diana (Prime
y  enfermera
personal) que
fuéramos a la
fundaciones vy
averiguaramos”
Sujeto “Era mi “Hace 5 “Pues mas “Era “Aca en “Ella sola tomo
03 hermana meses 0 menos 9 cercana” Bogota en la la decision, al
mayor” fallecié” meses” casa de ella” parecer nadie
influyo”
Sujeto “El esposo” “Va a “Duro 7 “Cercana” “Enlacasa” “Ellalatomo”
04 ser un afos, pero
afno” el final 1
ano”
Sujeto “hermana” “1 afio” “afo y “cercana”  “Bogotd” “Ella misma “
05 medio”
Sujeto “mama” “un afio “4 afios” “muy “Bogotd” “ella misma”
06 y 4 cercana”

meses”
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Procedimiento para laEl por qué de la decision Reacciones frente a la
muerte decision.
Sujeto “Sedacion No habia calidad de vida, laPesar, dolor, solidaridad,
01 especializada que leenfermedad era degenerativa, ademdéedo, frustracion..

inyectdé un medico” tenia una complicacién fisica, y
deterioro de capacidades motoras asi
gue esta fue la razon principal

Sujeto “Fue por inyeccion “Pues la verdad no habia forma de quBlo pues yo respete la
02 letal” estuviera bien médicamente y en élecision, solo  tres
momento que se podia recuperar ietegrantes de la familia
paso lo que le paso, eso no le pasasaben, ademas viendo a
nadie y lo cogi6 por sorpresa, no teniai hermano era
otra salida, sufrir o pues escoger”. imposible decirle que
no” Carolina R: “Por que
“ Sujeto 02: “por que el
cumplia lo que decia y si
se le metia algo en la
cabeza pues eso era lo
que hacia. Es mas le
medico le dijo que nunca
habia visto alguien que
estuviera tan tranquilo
durante la conversacion
que tuvieron los dos ese
dia que paso lo que
paso” “De todas formas
yO nunca me arrepenti y
hasta ahora no lo he
hecho de haberlo

apoyado”.
Sujeto “Por inyeccién letal” Pues le descubrieron un cancer y no Yaicialmente yo estaba
03 podia hacer nada por ella, no tenien shock, por Ila

cura y ella rechazo toda clase ddecision. Pues imaginate
tratamiento cuando ya estabgo la habia cuidado todo
avanzado. Ella no sentia tan mal pesste tiempo y cuando me
igual no queria tratamiento de nada”. conté lo que queria me
quede muy sorprendida.
Ademdas no sabia cémo
era el procedimiento por
que no estaba enterada y
eso me dio miedo en un

comienzo”.
Sujeto “Inyeccion letal” “Por muchas cosas el avance de “Mo lo acepte. Me negué
04 enfermedad era inexorable, la pérdidareconocerlo”

de autonomia era muy cercana. Ella no
queria ver sufrir a su familia y el
deterioro era muy grande y ella no
gueria verse asi”

Sujeto Solucion salina Por la molestia que esto le iba Rues fue un impacto, ver
05 intravenosa generar a ella, ella me contd, me lleva fortaleza, la paz y la
la radiografia, la junta médica habiaerenidad de ella, para
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dicho que la operarian en enero, sesperar su final, ..Ella

embargo ella no quiso operarse paiempre decia..Es que a
gue nosotras tenemos un familiar quai quien me va a

también tuvo esta enfermedad y leuidar?. Cuando este ya
operaron y ahora también estd mahsi ciega. es una
entonces por eso ella no lo permitié gegeneraciéon para mi
yole dije que ella tomara la decisionida

gue menos la hiciera sufrir,..Ella me

pregunto “t0 sabes como poderme

ayudar para esta enfermedad” vy

decidi® hablar con Carmenza, ella

hablaba mucho con un padre, que era

su guia espiritual, él le dio oracion y

fortaleza.

Nos sentamos a analizar la situacion,

cuando vimos, lo que le generaria, fue

aceptado ayudarla, con mucho apoyo

y respeto.
Sujeto Solucién salina “Al verse tan mal ella sola tomo laPues yo la apoyé€, porque
06 intravenosa decision porque no queria soportafabia por lo que estaba

mas el dolor que la agobiaba , ademéésando, también  yo
porgue yo era la Unica persona que é%taba dejando de vivir
cuidaba y no queria que mi vida sé . .
truncara por estar junto a ella, tambidfP" cuidarla pero a mi no
porque toda la familia se alejo de ell’® importaba eso, pero
y se senti muy sola, mi papa tambiéxl mismo tiempo, fue
se alejo de ella y ya no queria soporteruy  dificil,  porque
mas el dolor de estar asi” teniamos un lazo muy

fuerte, sin embargo ella
ya estaba cansada
entonces lo mejor era

ponerle fin
Matriz 03 Etapas del duelo
ETAPA DE ETAPA DE ETAPA DE ETAPA DE ETAPA DE
NEGACION RABIA REGATEO DEPRESION ACEPTACION
Sujeto “sigo  igual “Las “Rarisimo, era “No quiero “Toda la gama de
N1 desde que élcenizas por algo asi como ponerme a sentimientos que
se fue es cuestiones “aceptacion llorar” se puedan
como si no se de negacion”,  yo tener...menos
hubiera ido , diferencias hice lo que se “Fue muy rabia, sobre todo

me ha tocado mias, pues pudo, andaba dedoloroso pensar ternura, sobre todo
asumir mi por eso no aqui para alla, y que ya no estaria€so...”

vida, él me estuve L a milado”.

dejo presente, él “Pienso que es el
preparado,  habia Pensaba que erallore harto, casi acto de amor mas
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para seguir pedido que la “voluntad de no i gente grande que he
adelante las cenizas Dios, y pues cuando lleg6 la hecho.”
aunque sealas botaran a quede en paz, nogente yo en
dificil” un rio, y la fue un momento realidad no “Su  muerte me
familia facil, fue muy queria socializar, ensefio que lo
directa de él doloroso.” me alejé del pude hacer, preferi
no me trabajo, no boté dejar mi egoismo
invitaron, “NG, nada de sus cosas un lado y ya no
hacer  eso agradecimiento, personales...”  tenerlo a milado.”
con mis |a vida es buena
propias pero si siento “En estas “Conoci esta parte
manos, eso dolor, no queria circunstancias tude la muerte a
si me ha verlo mal ni estas sufriendofondo, sigo
dado rabia, sufriendo” bastante, estasestando de
no poder sufriendo un acuerdo con la
hacerlo, por “Después de unduelo anticipado, eutanasia”
culpa de la afip uno digiere yo diria que
familia, mucho, antes siempre pensabaafirmé que: si en
obviamente sentia  mucho que eso estabagigin  momento
no me iba a miedo como si Muy cerca, Suseg|ia estuviera
a.UtO Invitar, se fuera a acabarposibilidades de pasando por una
sin embargo e| mundo pero recuperacion situacion similar o
|OS ahora Ia eran de un 300%Con una
hermanos si entiendo  como negativas” enfermedad grave
me que tenia que ella se someteria a
mformarpn pasar para que él'Hace 3 dias me proceso de la
que lo iban po sufriera, toco porque eutanasia para no
a hacer después de leer yestaba tener que sufrir
Pero  Como conocer un pococumpliendo  un
te digo mas sobre estoafio de fallecido”
nunca  Me yno entiende que
Invitaron asi como es de“me senti peor de
para  estar magico  nacer mal después de
presente  también lo essu fallecimiento
alli” morir” porque nosotros
teniamos una
“cuando veo mascota y era un
fotos no lo siento pajarito que
(tristeza), las volaba por el
fotos las tengo apartamento , en
siempre, tambiénlos 20 afios de
tengo cosas quenuestra relacion,
me recuerdan susiempre estuvo
enfermedad, con nosotros, vy
como la silla un dia lo
donde se bafiabaencontré muerto
la silla de ruedas entonces pensaba
algunos de los porque preciso
medicamentos, en este momento
eso los tengo porse tuvo que
gue cuando veo
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Sujeto
N 2

“Yo lo
escucho a
veces”

“No todavia
falta que me
despida de él,
eso se va a
demorar yo
creo, pero
igual sigo
con mi vida y
mi familia”

eso me acuerdomorir?

de su sufrimiento

y es mas facil “Aseguré que a
entender que erapartir de la
lo mejor para €l. muerte de su ser
cuando voy al querido, se le
supermercado, cayé el pelo,
veo las compotasperdi6 peso, y se
y también me |e desarrollo una
acuerdan de él,gastritis”

se nego a

hacerse la

tragueotomia o

algun medio

artificial”

“La familia
directa de él no
supo que su
muerte habia
sido por el
procedimiento
de la eutanasia
ya que ellos no
estarian de
acuerdo”
“Cuando uno ha “Pues estaba “Esas 5 veces
vivido con triste fueron mas
alguien como mi obviamente, yo trauméaticas que el
hermano uno yalo recordaba mismo proceso de
sabe que es locomo Ilo hago eutanasia, ademas
gue tiene que ahora, es que lalo que le paso a él
hacer, primero ausencia es muyeso que le dio
gue todo mi grande, pues ultimo, ya no tenia
hermanito estuvo imaginate todo cura”
al borde de lalos dia viéndolo
muerte 5 veces”.y cuidandolo “Yo diria que mi
En este momentopues es muy durovida sigue muy
el sujeto 02 no verlo” parecida a cuando
sonrie con los estaba el pero con
ojos llorosos.”  “Si mucha, el menos
primer mes fue responsabilidad
terrible pero ya para mi. Igual era
acabo” una parte
“Lo que mas me demasiado
ayudo a superar“Bien, pues se importante en mi
esto es quesiente la tristeza,Vvida y ocupaba un
estaba ya no es eseespacio que nadie
embarazada y midolor profundo mas va a ocupar”
otro hijo, porque del primer mes,
me tenia es que yo para el‘Pienso que era el
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distraida.” era como la Unico camino
mama, éramoscierto que habia

“Esta foto es la muy unidos” en para él, hoy en dia
que mas meese momento ello apoyaria y le
gusta de el porsujeto02llora. diria que lo
eso la tengo hay” hiciera, mi
“Ha disminuido hermano era lo

“todo lo de el pero igual me daunico que mi
segufa intacto enpor ratos, y puesmama me dejo a
su cuarto” yo creo que esomi y la actitud de
va hacer porel nos ensefio a

mucho tiempo , todos como

pero no es comomanejar esa

el primer decision con

momento” mucha fortaleza,
es que el estaba

“Pues estaba Muy tran_quilo y
triste nos prendi6 eso”

obviamente, yo
lo recordaba “Pues que se tiene
como lo hago querer mucho uno
ahora, es que lamismo para saber
ausencia es muyque su vida tiene
grande, puesque terminar, mi
imaginate  todo hermano tenia
los dias viéndolo solo 31 afios vy
y cuidandolo pens6 en esta
pues es muy durodecision para el
no verlo” bien de él y de
nosotros. La mejor
En ese momento€nsefianza es de

el sujeto 02 hizo valentia y de la
una expresién enmejor prueba de
su rostro, la cual @mor que alguien
confrmo  que le puede dar a
extrafia a suuno.”
hermano.

“Durante toda la
En este momento€ntrevista aunque
se le preguntoS€ notaba
acerca de comolevemente
era su vida sinafectada por la
esa persona. Seartida de  su

quedo  callada, hermano (se
suspiro limpiaba las
sonriendo y le lagrimas),

empezaron a contesto muy
llorocear los tranquila ya que
0j0s. ademds de la

pregunta conto
anécdotas comicas
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de su hermano vy
de coémo estaba
orgullosa de él.”

“Me di cuenta del
gran valor y la
gran admiracion
gue el sujeto 02
tiene por su
familiar fallecido
ya que para ella
esta decision que
el tomo fue una
decision de
valentia y de
fortaleza la cual
fue una ensefianza
para todos. Se
puede  observar
también, que el
Sujeto 02 expresa
gue vive el dia a
dia con el
recuerdo de su
hermano y con la
satisfaccion de
gue esta bien y no

sufriendo.”
Sujeto “me parecia “Yo la vi a ella “Pues mira al “Pues le
N 3 surrealista” sufrir una principio me dio descubrieron un
enfermedad muy duro porgue cdncer y no se
“mi otra interminable y era una rutina podia hacer nada

hermana en
cambio es
fanatica
religiosa vy
pues
obviamente
se opuso.
Nos decia
que eso en
contra de las
leyes de Dios
que el era el
anico que le
podia quitar
la vida a uno
y demas
cosas”

muy dolorosa, y diaria el estar por ella”

en este momentocon ella. Yo

pienso que lalloraba mucho”  “Después lo
medicina lo acepto y
unico que haces“Ademas pienso decidimos

es alargar el que la tristeza deapoyarla en todo
sufrimiento y el un ser querido nosentido, en lo que
dolor,  aunque se va nunca” ella quisiera”.

hay personas que

responden  muy <3| principio “Pues yo creo que
bien  aciertos estuve muy mal fue un bien para
tratamientos, emocionalmente, ella y para la

para mi hermanaeso no me dejabafamilia, era
ya no habia seguir con mi bienestar  para
opcion de nada yyida hasta ahoranosotros y para
los medicos o |5 estoy ella también
que querian €erarecuperando” porque es que
explorar mas con estaba  sufriendo

ella con otras
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drogas en fin, horrible...horrible
para que seguir y €so era
el sufrimiento si “Se vio calmada inconcebible por
puedes estarpero al mismo ella, ella no queria
mejor” tiempo afligida llegar a ser un
por la pérdida de vegetal, si no que
“Le cambia la su hermana” queria estar bien,
identidad a uno, ella queria morir
porque yo por “en la pregunta Pien, esa es la
ejemplo me que como Ppalabra”
volvi mas recordaba a su

sensible con mis familiar al Sujeto “Si, pues estoy
hijos y conmigo 03 le llorocearon muy tranquila en
mismas, los ojos” este momento y

después de su
muerte 'y me
estoy cuidando
mucho en todo
sentido con mi
cuerpo y con mis
relaciones
familiares. ”

“Si, como te
dije esa tristeza
nunca se va a
acabar, que
disminuye es
otra cosa, pero
igual ahi va a
seguir. Pero eso
no me impide
seguir con mi
vida, al contrario

cuando la
recuerdo me
siento feliz,

porque sé que
ella estd muy
bien”

“Pues existe un
vacio muy
grande por su
perdida, pero
igual le estoy
poniendo orden
y direccion a mi
vida, porque
tengo hijos y un
esposo que me

como te dije me
pongo triste pero
creo  que es
normal  después
de haber estado
con ella todo este
tiempo y de poder
estar a su lado y
compartir triunfos,
alegrias y tristezas
tambiéen”

“En ningun

momento expreso
estar en contra del
procedimiento vy
expreso que si a
ella le hubiera o le
pasara algo
parecido a lo que
le sucedi6 a su
hermana, ella sin

pensarlo se
acogeria al
proceso de
eutanasia.”

“Empecé a
trabajar otra vez y
me estoy
volviendo a

levantar, por que
cuando yo me sali
de trabajar por
cuidarla tuvimos
mucho problemas
economicos y
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necesitan y que hasta ahora nos

yo también recuperamos.”
necesito”
Sujeto  “No lo “Si “Hicimos un “Hay épocas que“El avance de la
N 4 acepte. Me mucha acuerdo ya quela recuerdo, hayenfermedad era
negué a rabia, No es mi esposa nodias que soninexorable y la
reconocerlo” justo gueria que nadietodos los dias, pérdida de
haberla supiera que ellahay horas queautonomia era
“Yo cambie retenido queria morir asi, son todas lascada vez mayor.
la fecha haberla entonces horas, hay Ella no queria ver
como tres retenido acordamos siempre esta” sufrir a su familia
veces. mas tiempo, decirles que su y tampoco queria
Cuando ya no porque ella muerte habia “S;j todavia verse asi”
nos daban estaba sido por muerte siento una
mas prorroga sufriendo”  natural.” tristeza muy “Después lo

41

toco

“No sabia
qué  hacer.
No lo creia es

muy  dificil,
Yo seqgui
trabajando
pero era
dificil”

“en algunos

casos si yo
pensaba que
nada de eso
habia pasado,
que ella
estaba
normal,
esperdndome
en la casa”

“Yo no lo
acepte
primero”

“Yo fui el
ultimo que lo
acepto”

“Todavia no
entiendo su
muerte, hay
veces que lo

tenaz y en el acepte porque eso
“Mi  remplazo momento que meera lo que ella
son mis hijos” hace falta me queriay puesyo la
hace falta. Uno amaba mucho. Lo
en la vida uno acepte por amor,
tiene con quienno entiendo de
compartir los otra forma”
momentos, ahora
no tengo a nadie” “Mis hijos lo
aceptaron y
“Hay momentos entendieron desde
en los que me el principio”
siento triste”
“Lo Unico que
“La vida sin ella entiendo es que

es sin dulce” ella ya no esta
sufriendo”

“Durante las

siguientes

preguntas sigui6
bromeando pero
se le notaban los
ojos llorosos lo
gue indica que
expresaba la
tristeza por la
muerte de su
esposa’

"Siempre es duro
no, pues digo
recordar”

“Es que ella era
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hago , y hay
veces que
no”

“No, creo
gue todavia
me haya
despedido de
ella igual el
recuerdo va a
quedar
siempre”

Durante toda
la entrevista
bromeo, lo

muy importante
para mi, era todo
para mi”

“No dormia, me
despertaba a las
2 de la manana y
pasaba derecho.
Ahora  duermo
hasta las 4 de la
mafana, pero
tengo que hacer
muchas cosas
durante el dia
para que pueda
dormir hasta esa

cual supuso hora, mejor

que estaba dicho tengo que

escondiendo estar muy

lo que sentia cansado”

haciendo

chistes y

bromas
Sujeto “Shock, no “me hacia “también mucho “la abrazaba, “Pues yo la apoyé,
N5 lloraba ella mucha falta, descanso y lloramos todo el porque sabia por

estaba en latambién soledad, ya quedia vy
cama, lloraba tenia mucha no tengo buenamuy,

estuve lo que estaba
muy pasando pero al

y tenia rabia, relacion con mi deprimida.” mismo tiempo, fue
mucha porque no papa, los dos muy dificil,
tristeza de sabia por tenemos formas “Después del porque teniamos

dejarme sola, qué le habia de
yo como que pasado esadiferentes
en ese enfermedad realmente

pensar entierro me sentiun lazo muy
Y muy sola y muy fuerte, sin
en triste todavia me embargo ella ya

momento no a ella” todo el proceso siento asi mas enestaba cansada

sentia nada, yo estuve casiestos momentosentonces lo mejor

como que sola con mi estoy pasandoera ponerle fin”

sentia que mama mi Unico por una situacion

eso no estabape pronto apoyo en todo muy dura y me

pasando” al principio esto fue  mi hace mucha falta,
senti rabia” NOVIO que ahorita estoy en

siempre me mi practica con

acompano” una sefiora que

“En la estd muy mal y

funeraria, yo tengo que
estaba atenderla eso me
tranquila, la Ahora sé que sonrecuerda mucho
veia todo el pruebas quea mi mama, me
tiempo pone Dios en larecuerda cuando
dentro de su vida, no todo fue Yo tenia que estar
atadd, llegaba malo,  porque cuidandola  asi




Duelo vivido por familiares de personas fallecidadiante el proceso de Eutanasi®

primero que
todos yo era

la que
atendia a
todo el

mundo, En
ese momento
como que no
se no sentia
nada y sabia
que mi mama
habia muerto
pero estaba
como

pasmada, ya

en el
cementerio

fue muy
dificil, no

podia aceptar
que no la iba
a volver a ver

nunca mas.”
“Si, en
algunas

ocasiones no
lo creia”

tuve mas como a esta
acercamiento seflora asi que
con mi mama, ya me ha dado muy
lo acepto mejor. duro esto”

"siento como que
“tengo la depre”,
Pensar en las
condiciones en “Si, con algunos
las que estaba mialtibajos
mama,  estaba(tristeza)”.
muy mal era
injusto con ella  “me hace mucha
falta, me siento
“A partir de lo solaaveces”
gue ella sufrié
tengo que vivir “Asegurd mi
la vida, seguir papa estuvo
Sus consejos, Noconmigo en ese
dejarme momento, yo
derrumbar, sentir estuve
alegria a pesarpracticamente
de lo malo, la sola con ella
recuerdo  con durante todo su
ternura, carifio y proceso.”
amor.”
“En estas ultimas
“definitivamente semanas me
no debia serresentido mucho
egoista con ella.” mas triste porque
actualmente
“Pues, mi mama estoy cuidando a
me preparo todouna sefora en mi
un afio paratrabajo que esta
poder muy mal, y eso
despedirme deme recuerdo
ella y aceptar mucho a mi
esta perdida, ellamama y todo lo
pensaba en todo” que yo tenia que
hacer con ella en
“también yo esas
estaba dejandocircunstancias”
de vivir por
cuidarla pero a
mi no me
importaba eso”

“trato de no
dejar que la
tristeza me
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embargue,
recuerdo cosas
bonitas y

chistosas que
vivimos juntas.”

“Gracias a Dios

mi novio
siempre estuvo y
ha estado

conmigo, el fue
el dnico que
estuvo en ese
momento con mi
mama y
conmigo, ahora
vive preocupado,
ya comiste ya
estudiaste  que
quieres?.... ha
sido mi apoyo
aunque mi papa
no lo quiere
mucho.. mi papa
ahora me paga la
universidad, el
no quiso venir
hoy a esta
entrevista”

“Mi mama le
dijo a mi novio
gue me cuidara
antes de morir el
es mi apoyo y
gracias a el no
me siento tan

sola”
Sujeto  “Por la tarde “Nosotras “si fue triste ella Pues fue un
N 6 parecia que tenemos un iba impacto, ver la
nada de eso familiar gue constantemente afortaleza, la paz y

fuera a
suceder, todo
estaba muy
tranquilo”

también tuvo mi casa y nola serenidad de
esta enfermedadestar con ella esella, para esperar
y la operaron y raro, no tengo su final,

ahora también recuerdos fisicos

esta mal de ella ya que El primer mes yo
entonces por esoella decidio |a recordaba
ella no lo quemar todas lasconstantemente,
permiti6 y yole fotos me da un pero me sentia

dije que ella poco de muy feliz de que
tomara la sentimiento
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decision que cuando  pienso estuviera en paz y
menos la hicieraque tengo que sin sufrir.
sufrir.” vender su

apartamento

porque ella me
dijo que asi 1o Np, en realidad un

“Nos sentamos ahiciera..., (cdmo poco de
analizar la describirias  esepreocupaciéon las
situacion, sentimiento), un gjrcunstancias de
cuando vimos, lo POCO de sy enfermad eran
que le generarfa,nostalgia” esas y ella fue
fue acertado quien tomo6é esa
ayudarla, con decision.
mucho apoyo y
respeto.” Era una mujer
muy creyente, en
“Ella  siempre estos  momentos

decia...es que a me di cuenta de su

mi quien me va a
cuidar?.. Cuando
este ya casi
ciega.. es una
degeneracién
para mi vida”

“‘a la vez fue
muy bonito por
gue fue un
momento  muy
especial, ella
organizé6  todo
para que las
cosas  salieran
bien, la noche
anterior hubo
una serenata para
ella, estaba muy
feliz estaba muy
tranquila, tenia
un animo
sorprendente,
rezd, dio las
gracias  estuvo
toda la familia,
todos viajaron, y
llegaron a la
reunién que ella
habia preparado,
decia unas
oraciones

fortaleza, era muy
espiritual, muy
buena hermana,
ella iba seguido a
mi casa a
almorzar, leia la
biblia, era de un
temperamento
fuerte

“Si, claro lo

normal, a veces no
podia dormir

pensando en ella
antes de su muerte
porque pensaba en
todo lo que le

esperaba, pero en
este momento la
recuerdo y tengo

un recuerdo
bonito,”
“Si, con la

despedida que le
hicimos y con
todo lo que
sucedio ese dia yo
podria decir que si
me despedi
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hermosas y ese totalmente de mi
dia también lo hermana”
hizo. “

“en la tarde ella
se sentd con
nosotros a contar
chistes, estaba
toda la familia
unida, fue un
momento  muy

bonito”
“Fue muy
bonito, ella

como le digo
habia dejado
todo preparado,
muchas  misas
pagas,
donaciones a
instituciones, el
padre dijo unas
palabras bonitas
estuvo toda la
familia unida”

“me habia
documentado
mucho de su
enfermedad y en
realidad era
terrible asi que
me sentia bien
porque ella'y ano
estaba
sufriendo.”

“No, son
decisiones de
Dios, ella hizo lo
gue le parecid
mejor 'y me
siento bien que
se haya ido feliz
y con mucha
fortaleza.”

“recuerdo cosas
bonitas que uno
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tiene de su
familia, recuerdo
mucho el dia
anterior a su
muerte, en la
serenata en el
almuerzo
familiar en
donde
compramos un
pollo y fue como
si Dios nos
hubiera
multiplicado la
comida por que
llegb mas gente
de la que
esperdbamos asi
gue compartimos
entre todos y eso
nos ayudo a
unirnos mas
como familia.”

“Me parece que
tomé una buena
decision, porque
es preferible que
terminara feliz el

resto de sus dias
gue sufriendo”
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ANALISIS DE RESULTADOS

Se puntualizaran aspectos claves de cada fasec{tegeabia, regateo, tristeza y
aceptacion) del proceso de duelo buscando compréamsiearacteristicas de cada una a
partir de la combinacion de las variables socio agdficas, de la situacién que rodeo la
perdida y del procedimiento utilizado para la eataa, relacionandolas con lo que plantea
la literatura a nivel tedrico e investigativo.

En cuanto a la etapa de negacién segun Pérez,)(1898efine como aquella
reaccion mediante la cual el sujeto no aceptadidaa tal cual es, la niega, no la reconoce
como que ha sucedido, esto se ve en la siguiefitegaiones: “Sigo igual desde que se
fue, como si no se hubiera ido, me ha tocado asomnuida, él me dejo preparado, para
seguir adelante aunque sea dificil” (Sujeto 01) tdlacepte. Me negué a reconocerlo” “Yo
cambie la fecha como tres veces. Cuando ya no almsndmas prorroga toco”, “Yo no lo
acepte primero” (Sujeto 04) “No sabia que hacer.ldNoreia es muy dificil, Yo segui
trabajando pero era dificil” “Todavia no entiendorsuerte, hay veces que lo hago, y hay

veces que no” “en algunos casos Si yo pensaba ag® the eso habia pasado, que ella
estaba normal, esperandome en la casa” (SujetdY®en el cementerio fue muy dificil,
no podia aceptar que no la iba a volver a ver nums” (Sujeto 05) Por la tarde parecia
qgue nada de eso fuera a suceder, todo estaba amgyilo (Sujeto 06)

De acuerdo a esto, se observa que los sujeto @lafirtharon no aceptar la muerte
de su familiar, en este caso para los dos erargjap&e identifica también en la matiz 02
caracterizacion de la perdida, que estos sujetaiegpen a su pareja desde hace el mismo

tiempo (1 afio) y de la misma manera la relacidnceraana, ya que habian compartido

gran parte de sus vidas con estas personas.
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Por otro lado también se observa que en los sufgtog 06 no creyeron lo que
pasaba con sus familiares, estaban confundidos; ssstpuede evidenciar en la fase
preparatoria en donde la familia pone en marcharaceso de adaptacion con los primeros
sintomas de la enfermedad para preservar su egquilin esta etapa, surgen respuestas de
incredulidad, y negacion (Fonnegra, 1992).

Existe en todos los sujetos un vinculo cercanoszenfamiliares fallecidos y en la
etapa final cuando el sujeto muere, persiste @rerg algun nivel de negacion (Fonnegra,
1992). Esto se afirma en: “Yo lo escucho a vec8sijgto 02) “Si, en algunas ocasiones no
lo creia” (Sujeto 05).

El sujeto 02 y 05, adoptan actitudes en dondeaniegj evento de la muerte y
actian, como si eso realmente no pasara, eso deneld en: “me parecia surrealista”
(Sujeto 03), “en ese momento como que no se ndaseatla y sabia que mi mama habia
muerto, pero estaba como pasmada,. Ya en el cemoefuie muy dificil, no podia aceptar
gue no la iba a volver a ver nunca mas.”(Sujeto 05)

De acuerdo a lo anterior es muy tipico que unacréagdnicial frente a la muerte de
un ser cercano sea de Shock o impacto, lo cual leuehpropdsito de permitir seguir con
el control del contexto pero emocionalmente la f@seaceptacion, aun no esta presente
(Fonnegra, 2006). Esto se ve en los siguientesnegatps: “estaba en shock, no lloraba ella
estaba en la cama, lloraba y tenia mucha tristezdejhrme sola, yo como que en ese
momento no sentia nada, como que sentia que esstatma pasando” (Sujeto 05) “Yo fui
el ultimo que lo acepto” (Sujeto 04), “En la fundma estaba tranquila, la veia todo el
tiempo dentro de su ataud, llegaba primero questgdcera la que atendia a todo el mundo
en ese momento como que no se no sentia nadaay aadimi mama habia muerto pero

estaba como pasmada “ (Sujeto 05)
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Es por esto que esta fase de negacion se fundamertadicho por Cely, 2004
donde se entiende que todos tenemos que morir dligyrsin embargo no se acepta que
este sea su momento: “No todavia falta que me diesj@ él, eso se va a demorar yo creo,
pero igual sigo con mi vida y mi familia” (Sujet®)0 “No lo acepte. Me negué a
reconocerlo” (Sujeto 04). “No creo que todavia ragahdespedido de ella igual el recuerdo
va a quedar siempre” (Sujeto 04), “mi otra hermama&ambio es fanatica religiosa y pues
obviamente se opuso. Nos decia que eso en contas thkyes de Dios que él era el unico
que le podia quitar la vida a uno y demas cosage{&03).

Muchas veces esta relacion del enfermo con sulidames tan fuerte y de
dependencia en algunos casos, que el sujeto gueke @esu familiar no acepta la situacion
para evitar un dolor mayor y esconde su dolor garads cambios en su personalidad, que
en su trasfondo tenian contenido propio y direetsu dolor. De acuerdo a esto se afirmo:
Durante toda la entrevista bromeo, lo cual supus® estaba escondiendo lo que sentia
haciendo chistes y bromas. (Entrevistadora)

Por lo anterior se confirman las reacciones gesgmntan los seres humanos ante la
pérdida de los seres queridos, en donde estalparti&tapa de negacion) hace parte del
duelo (Pérez, 1995).

En casos particulares de negacion de familiares\gngerdido a un miembro de su
familia por el proceso de eutanasia, se observaegiste un comportamiento fluctuante
entre sus creencias y sentimientos acerca de estal@, en donde en ocasiones se niega el
hecho y en otras se acepta de una manera paicsaljefo 04 lo evidencia asi: “Todavia no
entiendo su muerte, hay veces que lo hago, y hasswgue no”

En este contexto se puede identificar que el familo ha asumido ninguna de las

dos etapas ni de aceptacion ni de negacion, laggnera que esté en una etapa conocida
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como regateo en donde el sujeto lucha por definiestado emocional de acuerdo con
algunos pactos hechos con su familiar fallecidtesade la muerte.

La etapa de regateo segun (Pérez 2008), la dadime una etapa breve en donde,
se da un arreglo pactado, de manera simbolica ehtseperviviente o sobreviviente y
fallecido, el regateo se expresa mediante detewas conductas, como puede ser la
realizacion de determinados ritos religiosos pamdescanso del fallecido y la paz de los
familiares, esto se evidencia en los siguientegrientos:

“Fue muy bonito, ella como le digo, habia dejaddot@reparado, muchas misas
pagas, donaciones a instituciones, el padre digs palabras bonitas estuvo toda la familia
unida” (sujeto 6). “Pensaba que era la “voluntaddes”, y pues quede en paz, no fue un
momento facil, fue muy doloroso.”(sujeto 1), cuand® fotos no lo siento (tristeza), las
fotos las tengo siempre, también tengo cosas queeouerdan su enfermedad, como la
silla donde se bafiaba, la silla de ruedas alguadssdmedicamentos, eso los tengo por que
cuando veo eso me acuerdo de su sufrimiento y edan#é entender que era lo mejor para
el. Cuando voy al supermercado, veo las compotasigien me acuerdan de él, el se nego
a hacerse la tragueotomia o algin medio artifigajéto 1).

En este caso, el sujeto 01 y 06 son de religiddlicatsin embrago, el sujeto 06 es
una persona junto con su familia muy creyente, ms catolicos muy arraigados. Al
contrario el sujeto 01, habla de otros tipos degsos que se podrian catalogar como ritos,
para poder recordar a su ser amado, los cualesceram®rvar los objetos personales del
fallecido para asi recordar cada momento que estuwsto lado, antes de la enfermedad y
después de esta. Cabe anotar que el vinculo caigeed 01 y 06 tenian con su familiar es

muy distinto ya que para el sujeto 01 este erasejpy para el sujeto 06 era su hermana.
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De acuerdo a esto se puede determinar que el digetmnvierte en una reaccion de
facilitacion para aceptar la muerte de un ser qoeessto se evidencia en lo dicho por el
sujeto 01: “Después de un afio uno digiere muchigsasentia mucho miedo como si se
fuera a acabar el mundo pero ahora la entiendem apre tenia que pasar para que €l no
sufriera, después de leer y conocer un poco mase esto uno entiende que asi como es de
magico nacer también lo es morir” (Sujeto 01).

Segun lo anterior Vasquez, 1994, afirma que el m&gluna emocion presente en
los familiares del fallecido y esta referido a s6mm y a su posible vulnerabilidad de
cometer suicidio o padecer una enfermedad menediestemor se extiende.

En estos casos se puede ver que los sujetos hantexuo en su subjetividad
diversas maneras de aceptar y de sobrellevar esh® Ipara asi argumentar la situacién de
su ser querido y la propia, de igual manera seeewid la presencia de ritos, objetos
personales o personas al rededor como factoresarmemtales y determinantes para
sobrellevar esta situacion, modificandolos y cadgérs de sentido para su fin esto se ve
expuesto en: “Lo que mas me ayudo a superar esfoeesstaba embarazada y mi otro hijo,
porque me tenia distraida.” “Esta foto es la qus mé gusta de el por eso la tengo hay”,
“todo lo de el seguia intacto en su cuarto” (Su@gy “Mi remplazo son mis hijos” (Sujeto
04)

Esta etapa del duelo, la de regateo, se evidemoiién en las siguientes
manifestaciones expuestas por los sujetos enteaist “La familia directa de él no supo
gue su muerte habia sido por el procedimient@admutanasia ya que ellos no estarian de
acuerdo (sujeto 1). “Hicimos un acuerdo ya que spbea no gueria que nadie supiera que
ella queria morir asi, entonces acordamos dedjiessu muerte habia sido por muerte

natural.” (Sujeto 04) Nos sentamos a analizar taasion, cuando vimos, lo que le
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generaria, fue acertado ayudarla, con mucho apogspgto (sujeto 06), “ella como le digo
habia dejado todo preparado, muchas misas pagasgidoes a instituciones, el padre dijo
unas palabras bonitas estuvo toda la familia un(siajeto 6).

De esta manera se explicita la forma como cadadengllos junto con sus familias
pactan o hacen acuerdos antes del fallecimient®@ @sir, evitar situaciones en donde su
decision de someterse a la eutanasia pueda caudderpas en su vida familiar por no
aceptacion de los demas familiares. .

De igual manera, dentro del pacto que hacen elitamgiel enfermo, permite que se
genere un apoyo ante la decision que toma el enfdemsometerse al proceso de eutanasia
por parte de su familia, esto se ve reflejado edidbho por el (sujeto 02): “Cuando uno ha
vivido con alguien como mi hermano uno ya sabeegi® que tiene que hacer, primero
que todo mi hermanito estuvo al borde de la muBrteeces” (Sujeto 02),” Nosotras
tenemos un familiar que también tuvo esta enferchgda operaron y ahora también esta
mal entonces por eso ella no lo permitio y yo |e due ella tomara la decision que menos
la hiciera sufrir’ (Sujeto 05). “definitivamente wiebia ser egoista con ella.” (Sujeto 05).

Estas fueron otras expresiones hechas por el 26eyd5 de acuerdo a lo anterior:
“Me parece que tomO una buena decision, porqueedsrible que terminara feliz el resto
de sus dias que sufriendo” (Sujeto 06), “me hab&uhentado mucho de su enfermedad y
en realidad era terrible asi que me sentia biegugoella ya no estaba sufriendo.” (Sujeto
06), “Pensar en las condiciones en las que estab@ama, estaba muy mal era injusto con
ella” (Sujeto 05)

Con respecto a esto Fonnegra 2006, afirma quecilnizarse, en este caso,
perpetuar desde su sufrimiento su incapacidad pendiencia genera que al ya no tener a

su ser querido, esta dependencia por él, paseagetsona cercana, como se ve en el
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sujeto 05: “Mi mama le dijo a mi novio que me cuaantes de morir €l es mi apoyo y
gracias a el no me siento tan sola” “Gracias a Dosovio siempre estuvo y ha estado
conmigo, él fue el Unico que estuvo en ese momerami mama y conmigo, ahora vive
preocupado, ya comiste ya estudiaste que quierds®sido mi apoyo aunque mi papa no
lo quiere mucho.. Mi papa ahora me paga la unigdadsi el no quiso venir hoy a esta
entrevista” (Sujeto 05), “también yo estaba dejaddwivir por cuidarla pero a mi no me

importaba eso” “también mucho descanso y soledadjug no tengo buena relaciéon con
mi papd, los dos tenemos formas de pensar difergntealmente en todo el proceso yo
estuve casi sola con mi mama mi Unico apoyo en é&stio fue mi novio que siempre me
acompano” (Sujeto 05).

Por otro lado, en esta etapa de regateo, seifidenin pacto que da cuenta de
responsabilidades que deja el enfermo a su famiiato de sus objetos personales como
del acuerdo que tienen respecto a la informacid@rcacde su fallecimiento o de la
preparacion que el enfermo tiene sobre su fanhdiaial se refleja en: “Pues, mi mama me
preparo todo un afio para poder despedirme de elteptar esta perdida, ella pensaba en
todo” (Sujeto 05)"a la vez fue muy bonito por que fue un momento reggecial, ella
organizo todo para que las cosas salieran bienpdae anterior hubo una serenata para
ella, estaba muy feliz estaba muy tranquila, temaanimo sorprendente, rezo, dio las
gracias estuvo toda la familia, todos viajaron,lggdron a la reunidon que ella habia
preparado, decia unas oraciones hermosas y eerdigen lo hizo. “ (Sujeto 06).

En el regateo también se pueden dar algunas agiew@a de acuerdo con la
tendencia religiosa del paciente o de los fam#iatembién se evidencian cambios en estos

aspectos en ellos, ya que después del fallecimmantihas de estas personas que pierden a

su familiar aseguraron, estar un poco mas cerdiakelo cual se evidencia en :“Ahora sé
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que son pruebas que pone Dios en la vida, no teemflo, porque tuve mas acercamiento
con mi mama, ya lo acepto mejor”.(sujeto 5), “vathde Dios, y pues quede en paz, no
fue un momento facil, fue muy doloroso.” (Sujetd,0No, son decisiones de Dios, ella
hizo lo que le parecio mejor y me siento bien quiéaya ido feliz y con mucha fortaleza.”
(Sujeto 06)

La mayoria de los entrevistados aunque no erantigaates de su religion
(catdlica), después de la muerte de su familiatigtan un cambio en la perspectiva que
tienen acerca de un ser supremo (Dios) y de la eifao tal, lo que llevo a que ellos
manifestaran que el sufrimiento que estaba tenisad@amiliar era voluntad de Dios y de
esta manera pudieron tener un poco mas de comgnegnsie el proceso de eutanasia.

Por consiguiente, Cely, 2004 afirma que el sufntweel dolor fisico, la perdida de
la salud, la agonia, son experiencias que sitianrabre ante el misterio de la existencia y
la divinidad. Lo espiritual integra y trasciendes ldimensiones fisica, emocionales y
sociales; capacita y motiva para encontrar un @iopoy un significado a la vida
relacionandola con un ser superior, integra aviddo con el mundo y establece un puente
comun entre los individuos, pues los trasciendesypkermite compartir sus sentimientos.

Pérez, 1998 afirma, que el duelo supone un pratesoo menos largo y doloroso
de adaptacion a la nueva situacion, en donde seaydh importancia del vacio que deja la
persona y el por qué de su partida. Esto se evi@endo dicho por el sujeto 01 y 03: “No,
agradecimiento, la vida es buena pero si sientordab queria verlo mal ni sufriendo”
(sujeto 01) “Le cambia la identidad a uno, porgoepyr ejemplo me volvi mas sensible
con mis hijos y conmigo mismas, después de sutmyeme estoy cuidando mucho en
todo sentido con mi cuerpo y con mis relacionedlfaraes.” (Sujeto 03) “A patrtir de lo que

ella sufrié tengo que vivir la vida, seguir sus gjps, no dejarme derrumbar, sentir alegria
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a pesar de lo malo, la recuerdo con ternura, cgrdioor.” “trato de no dejar que la tristeza
me embargue, recuerdo cosas bonitas y chistosaswjmes juntas.” (Sujeto 05)

Segun lo dicho por el sujeto 01, 05 y 03 se puexEr degun la afirmacion de
Worden, citado por Fonnegra, 2006, que admitirdalila como real es uno de los retos
que el doliente enfrenta cuando vive una perdigap@ede ver en estos casos que existe
una apropiacion de la pérdida de su familiar coalplo cual conlleva a un adecuado
proceso para generar un duelo resuelto. Esto mwegdecir que hayan aceptado totalmente
el vacio y perdida de su familiar si no que esfonaa de asimilar que él ya no esta.

A partir de cada experiencia que tuvieron los fearek estos pudieron analizar, y
ponerse nuevas metas para reorganizar su vidaay ésma manera superar su dolor, lo
que lleva a que piensen en lo que dejaron y coracervida antes de la partida de su
familiar y después de esta. De acuerdo a estgjetbs03 afirmo: “Empecé a trabajar otra
vez y me estoy volviendo a levantar, por que cuaraoe sali de trabajar por cuidarla
tuvimos mucho problemas econdmicos y hasta ah@aewuperamos.”(Sujeto 03) “Pues
existe un vacio muy grande por su perdida, peral iguestoy poniendo orden y direccion a
mi vida, porque tengo hijos y un esposo que mesi@acey que yo también necesito”
(sujeto 03).

Con respecto a lo anterior, Fonnegra, 2006 afiroea dpbe permitirsele al sujeto
reaccionar y expresar espontaneamente su dokpuée de haber recibido la noticia de
que su familiar fallecid, esto se refleja en lohdicpor: “Yo la vi a ella sufrir una
enfermedad interminable y muy dolorosa, y en estenemto pienso que la medicina lo
anico que haces es alargar el sufrimiento y elrd@onque hay personas que responden
muy bien aciertos tratamientos, para mi hermanaoyhaabia opcién de nada y los médicos

lo que querian era explorar mas con ella con alragas en fin, para que seguir el
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sufrimiento si puedes estar mejor” “Si, como te difa tristeza nunca se va a acabar, que
disminuye es otra cosa, pero igual ahi va a seBeio eso no me impide seguir con mi
vida, al contrario cuando la recuerdo me sientiz,f@orque sé que ella estd muy bien”
(Sujeto 03).

Si bien la etapa de regateo permite identificat@serasgos de comprension frente a
la muerte de algun familiar, existe también unisgehto que se genera por la situacion de
enfermedad y muerte del enfermo. Este sentimiental@a, el cual hace parte de las etapas
del duelo.

En la etapa de rabia la persona se vuelve iretgberde el control de si mismo, y
culpa a los demas de la situacion o se culpa tdmyarsu memoria recuerdos negativos que
lo desestabilizan emocionalmente (Cely 2004). kdtew4 afirmo: “Si senti mucha rabia,
No es justo haberla retenido haberla retenido measpb, porque ella estaba sufriendo”,
por su parte el sujeto 05 afirma: “me hacia mueltta,ftambién tenia mucha rabia, porque
no sabia por qué le habia pasado esa enfermedladia pronto al principio senti rabia”

En esta investigacion no se manifestaron mayorei@nes de irritabilidad, en el
proceso de duelo de cada sujeto ya que como licexpCely 2004), el familiar con rabia
tiende a acusar a los médicos de incompetentesfgltdede consideracion y esmero a las
personas que lo cuidan, exportan su malestar vaaimdo a otros por su pérdida esto se ve
en lo dicho por el sujeto 01: “Las cenizas por tinases de diferencias mias, pues por eso
no estuve presente, él habia pedido que las cdag&®taran a un rio, y la familia directa
de él no me invito, hacer eso con mis propias maess si me ha dado rabia, no poder
hacerlo, por culpa de la familia, obviamente no ibee a auto invitar, sin embargo los
hermanos si me informaron que lo iban a hacer pamo te digo nunca me invitaron para

estar presente alli” (Sujeto 01)
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Sin embargo aunque fueron pocas las respuestasegueferian a este sentimiento
de rabia expuesto en esta etapa, estas haciabnatwsno lo descrito en el anterior parrafo:
La rabia directa con la vida y consigo mismo. Laiaapuede estar dentro de una
conjuncion de emociones encontradas como lo s@gresividad y el alivio personal al
fallecer la persona cuyos problemas afectabarstl e la familia (Vazquez, 1994).

De acuerdo a esto podemos observar que las macitass mas claras de rabia
fueron en el sujeto 04, 05 y 01. En los tres césaosuerte de su familiar fue hace 1 afo, lo
que genera que se estén presentando nuevamernitaie®ios que se presentaron en el
momento en que su familiar fallecid, en este aassentimiento general es de rabia.
Ademas se puede afirmar que estas personas tani@nauwlo muy grande con la persona
fallecida, ya que habian estado juntos por largo®gos de tiempo por ejemplo, en el caso
del sujeto 04, su relacién matrimonial tuvo unaadién de 30 afos, el sujeto 01 estuvo al
lado de su pareja 20 afios y el sujeto 05, 18 afids p su madre.

Por otra parte y de acuerdo a lo mencionado pogi&ss 1994 dentro de esta serie
de emociones cabe lugar la depresion que sufrandlidr frente a la pérdida de su ser
querido por el procesos de eutanasia.

La depresion es otra de las etapas del duelo laimcr@menta el sentimiento de
postracion, la persona se sumerge en el silengie| kanto y en el encerramiento. Pierde
la autoestima y con ella los resortes existencellesnstatar que su enfermedad se agudiza
y que ya no hay nada que negociar ni reclamar (Q68§4). Esto se evidencia en lo dicho
por el sujeto 01: “Llore harto, casi no vi gertaando llegd la gente yo en realidad no
gueria socializar, me alejé del trabajo, no botkarde sus cosas personales...”.

También, cuando existen motivos para sentir lgetrégs este se considera un recurso

Optimo de conexién con lo mas privado, hondo ygeakde nosotros mismos. En el duelo,
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la tristeza abre camino a los recuerdos, a laxiéfbepara asi poderlo asimilar y elaborar
(Fonnegra, 2006). Esto se ve en lo dicho poujets 02: “Pues estaba triste obviamente,
yo lo recordaba como lo hago ahora, es que la aizgses muy grande, pues imaginate todo
los dia viéndolo y cuidandolo pues es muy duroertoy,

La depresion es una de las etapas mas dolorokdsi@gle, con mayor intensidad
durante los primeros dias, semanas en las queefasras siente una profunda tristeza,
llanto, poco o ningun deseo de comunicarse cors gieasonas ajenas a los familiares mas
cercanos o trastornos del suefio o alimentacioanymientos de culpa (Pérez, 1998). Esto

se evidencia en lo dicho por: “Si mucha, el primas fue terrible pero ya acabo” “al
principio estuve muy mal emocionalmente, eso noda@aba seguir con mi vida hasta
ahora la estoy recuperando” (Sujeto 01) “Pues adifarincipio me dio muy duro porque
era una rutina diaria el estar con ella. Yo llorahecho” (Sujeto 03), “Ha disminuido pero
igual me da por ratos, y pues yo creo que eso eer lpr mucho tiempo, pero no es como
el primer momento” (Sujeto 02).

También se evidencia en lo expuesto por el sugtéNb dormia, me despertaba a
las 2 de la mafiana y pasaba derecho. Ahora duesistia las 4 de la mafiana, pero tengo
que hacer muchas cosas durante el dia para qua doedir hasta esa hora, mejor dicho
tengo que estar muy cansado”, “Aseguré que a petla muerte de su ser querido, se le
cayo el pelo, perdi6 peso, y se le desarrollo @strigis” (Sujeto 01).

De esta manera dentro de esta etapa la personfasianafioranza frente al pasado
y hace énfasis en la incapacidad que tiene paeardar actividades: “Es que ella era muy
importante para mi, era todo para mi’(sujeto O#ay épocas que la recuerdo, hay dias

que son todos los dias, hay horas que son toddwias, hay siempre esta” (sujeto 04),

“En estas Ultimas semanas me resentido mucho nse porque actualmente estoy
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cuidando a una sefiora en mi trabajo que estd mlyyneso me recuerdo mucho a mi
mama Yy todo lo que yo tenia que hacer con ellasas @rcunstancias” (Sujeto 05) “Hace 3
dias me toco porque estaba cumpliendo un afioléeita” (Sujeto 01).

Segun esto en la mayoria de los encuestados, @retapia de depresion, es en la
que se hace mayor referencia ya que la muerte sléamliares no sobrepasa el afio. De
acuerdo a esto y segun Pérez, (1995), la dura@bduwklo por la muerte de una persona
muy querida puede durar entre 1 y 3 afios: “me geedir de mal después de su
fallecimiento porque nosotros teniamos una masgaea un pajarito que volaba por el
apartamento, en los 20 afios de nuestra relaciémpsé estuvo con nosotros, y un dia lo
encontré muerto entonces pensaba porque preciestermomento se tuvo que morir?”
(sujeto 01)

Lo que significa que este estado de depresiorgjaedll sentimiento de tristeza por
la pérdida reciente de su familiar, ademas gensgdagpersona pueda manifestarse débil y

con la necesidad de estar con el familiar que hdigie “La vida sin ella es sin dulce” “la
abrazaba, lloramos todo el dia y estuve muy, mpyiméda.” (Sujeto 04), “me hace mucha
falta, me siento sola a veces” (sujeto 05) “Fug thaloroso pensar que ya no estaria a mi
lado”.

Esto se puede evidenciar muy claramente en elosOgty 05, ya que estas dos
personas aungue son de distintos en cuanto ess@tades, (Sujeto 04 estrato 5 y sujeto
05 estrato 3) se expresan de una manera similgue/@ara cada uno de ellos la pérdida de
su ser querido ha tenido un impacto significatinosas vidas y ha generado depresion y
angustia en su vida cotidiana.

También en el inicio de un duelo, el dolor y laicaflbn lo abarcan todo, y en

ocasiones parece que no permitiera avanzar a $amgral pasar de los dias, la tristeza se
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vuelve mas comprensible, mas tolerable, y causasebstaculos para el diario vivir, lo
cual tiende a ocurrir con las demas emociones mese(Fonnegra, 2006). Visto
principalmente en: “Bien, pues se siente la trestga no es ese dolor profundo del primer
mes, es que Yo para €l era como la mama, érampsimuos” en ese momento el sujeto
02 llora. “Si todavia siento una tristeza muy tepan el momento que me hace falta me
hace falta. Uno en la vida uno tiene con quien @atirplos momentos, ahora no tengo a
nadie” (Sujeto 03)

Durante el duelo segun Worden citado por Fonne@@®,2uno de los retos que el
doliente enfrenta es el de reorganizar su vidaukl supone un esfuerzo consciente y un
compromiso decidido a favor de continuar vivienldogual es perceptible inicialmente en
los detalles mas elementales de la vida cotidiandue triste ella iba constantemente a mi
casa y no estar con ella es raro, no tengo recsidigicos de ella ya que ella decidi6
guemar todas las fotos me da un poco de sentimgerstodo pienso que tengo que vender
su apartamento porque ella me dijo que asi lo faicie (como describirias ese
sentimiento), un poco de nostalgia (Sujeto 06) gdés del entierro me senti muy sola y
muy triste todavia me siento asi mas en estos mosi@stoy pasando por una situacion
muy dura y me hace mucha falta, ahorita estoy epragtica con una sefiora que esta muy
mal y yo tengo que atenderla eso me recuerda maichbmama, me recuerda cuando yo
tenia que estar cuidandola asi como a esta seSbrque me ha dado muy duro esto”
(Sujeto 05).

Esta reorganizacién se genera en el sujeto 05 yaltgue la edad de estos dos
sujetos es muy distinta, (18 y 70) afios existe alacion en este sentido, ya que sus
familiares parcialmente dejaron algunos bienes pae ellos hicieran su voluntad, asi

mismo este hecho genera nostalgia, puesto geeaidar cada momento, cada situacion o
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cosa, reactivan los recuerdos que se tiene ctamgliar que ya no esta. Por otro lado el
sujeto 05 esta en una situacion la cual le evooaerdos de su mama, lo que genera una
interferencia en su trabajo, ella es enfermerada gaaciente enfermo en una situacion
similar a la de su madre, le producen sentimiegt@sno puede dejar de lado. El sujeto 04
afirmo: “Es que ella era muy importante para nd,tedo para mi”.

Por ultimo, esta la aceptacion, etapa en la seigleneran también emociones en el
familiar que perdié a su ser querido por mediopleteso de eutanasia. Esta es la proxima
y Ultima etapa del duelo normal; significa admi¢gisponsable y libre mente que la vida y la
muerte son inseparables y el morir es consustaadeaVida (Pérez, 1998), lo anterior hace
referencia a lo manifestado por el Sujeto 01: “Suerte me ensefio que lo pude hacer,
preferi dejar mi egoismo a un lado y ya no tenarlmi lado.” “En ningun momento
expreso estar en contra del procedimiento y expyascsi a ella le hubiera o le pasara algo
parecido a lo que le sucedié a su hermana, ellpaisarlo se acogeria al proceso de
eutanasia.”(Sujeto 03)

En la aceptacion el familiar incorpora la muerté s querido como un episodio
necesario, irreversible, universal y definitivo @& 1995). Esto se afirma en: “Pienso que
era el unico camino cierto que habia para él, Imogia lo apoyaria y le diria que lo hiciera,
mi hermano era lo Unico que mi mama me dejo a tai actitud del nos ensefio a todos
como manejar esa decision con mucha fortaleza,uesetj estaba muy tranquilo y nos
prendié eso” (Sujeto 01) “El avance de la enferrdedea inexorable y la pérdida de
autonomia era cada ves mayor. Ella no queria ¥er awsu familia y tampoco queria verse

m

asi” (Sujeto 04) “Pues que se tiene querer mucloonismo para saber que su vida tiene

gue terminar, mi hermano tenia solo 31 afios y pen&sta decision para el bien de él y de
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nosotros. La mejor ensefianza es de valentia y dejier prueba de amor que alguien le
puede dar a uno.” (Sujeto 02)

El reconocer la perdida por el sufrimiento quewgét® tenia por su familiar hace
que sea mas facil la aceptacion, ya que la aganigeda su ser querido sufriendo de una
manera inimaginable, causa en la persona sentiosialg angustia y desesperacion que
llevan a apoyarlo en este procesos de eutanasias‘f creo que fue un bien para ella 'y
para la familia, era bienestar para nosotros y [eHleatambién porque es que estaba
sufriendo horrible, horrible y eso era inconcebipte ella, ella no queria llegar a ser un
vegetal, si no que queria estar bien, ella quedar bien, esa es la palabra” (Sujeto 03)
“Lo unico que entiendo es que ella ya no estaesudfio” (Sujeto 04)

En este caso el sujeto 03 expresa su conformismaoeptacion del proceso de
eutanasia frente a una enfermedad sin cura padecrdsu hermana mayor, lo cual quiere
decir que pudo aceptar por medio de la situaciode@sion que su familiar tomé al
someterse en el proceso de eutanasia. Tambiérndemeia un esfuerzo por permitir y de
alguna manera aceptar este hecho, a pesar dehigmitdo posterior que esto conllevaba
para sus vidas, los sujetos argumentaron “Su api@ifaya que no querian ver sufriendo a
su familiar enfermo: “Yo diria que mi vida sigue ymarecida a cuando estaba el pero con
menos responsabilidad para mi. Igual era una pEmeasiado importante en mi vida y
ocupaba un espacio que nadie mas va a ocupar't¢1ge “Me di cuenta del gran valor y
la gran admiracién que el sujeto 02 tiene por suilfar fallecido ya que para ella esta
decision que el tomo fue una decision de valente fYortaleza la cual fue una ensefianza
para todos. Se puede observar también, que ebS1getxpresa que vive el dia a dia con el

recuerdo de su hermano y con la satisfaccion deespdebien y no sufriendo.” (Sujeto 02),
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“Pues fue un impacto, ver la fortaleza, la paz gdeenidad de ella, para esperar su final”
(Sujeto 06).

Se entiende también que la persona dentro deetmgta acepta la realidad de su
destino de una forma tranquila y sin depresiondkac 1998), lo que se ve reflejado en el
sujeto 06 : “Si, con la despedida que le hicimestytodo lo que sucedio ese dia yo podria
decir que si me despedi totalmente de mi hermd@hnoci esta parte de la muerte a
fondo, sigo estando de acuerdo con la eutanasiacl&o lo normal, a veces no podia
dormir pensando en ella antes de su muerte poepusgapa en todo lo que le esperaba, pero
en este momento la recuerdo y tengo un recuerdtob@8ujeto 06)

Estos sujetos afirman lo doloroso que fue y lo cpsé es en este momento la
pérdida de su ser querido, pero sin embrago afmolatasituacion sin dejar a un lado el
recuerdo constante de la persona sin que estemsemid de pérdida tenga algun
repercusion negativa en su vida, lo cual se evidest: Si, pues estoy muy tranquila en
este momento y como te dije me pongo triste pezo que es normal después de haber
estado con ella todo este tiempo y de poder esdarlado y compartir triunfos, alegrias y
tristezas también” (Sujeto 03) Pues yo la apoyéqum sabia por lo que estaba pasando
pero al mismo tiempo, fue muy dificil, porque tenés un lazo muy fuerte, sin embargo
ella ya estaba cansada entonces lo mejor era pdire(Sujeto 05)

También se puede ver que los sujetos tienen ucapaén acerca de su ser querido
muy positiva y en algunos casos de admiracion drenla decision que tomaron, ya que
para ellos fue de valentia y de amor como lo expedssujeto 06: “Era una mujer muy
creyente, en estos momentos me di cuenta de sleftat era muy espiritual, muy buena

hermana, ella iba seguido a mi casa a almorzax,léebiblia, era de un temperamento
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fuerte (Sujeto 06) “Después lo acepte porque esdoeque ella queria y pues yo la amaba
mucho. Lo acepte por amor, no entiendo de otradb(®ujeto 04)

Esta decision de su familiar al tomar el procesoedtanasia, llevo a que los
familiares analizaron el tema de la muerte de umend mas abierta, y pudieron
reconsiderar el tema de la eutanasia para susagromas, esto se evidencia en: “Afirmo
que si en algun momento ella estuviera pasandoupar situacion similar o con una
enfermedad grave ella se someteria a proceso detdmasia para no tener que sufrir”
(Sujeto 05)

De acuerdo a lo anterior la aceptacion es |lmnéletapa en donde el familiar puede
ser totalmente consciente de el fallecimiento deeswquerido, y seguir su vida sin que este
hecho afecte su cotidianidad, su vida social, @bppersonal.

Estas etapas de duelo son necesarias al afrongsrdiéda de un ser querido. El
como se manifiesten depende de cada persona yrdd#on que este haya tenido con su
familiar difunto, de igual manera dependiendo ee eiapa se encuentra el sujeto se puede
decir como esta sobrellevando esta situacion n sigidn momento necesita de algun tipo
ayuda, como ayuda psicologica, que le sugiera akymmétodos para la superacion de la
perdida y para poder descargar cualquier sentimemtontrado durante el duelo.

Para identificar un duelo aceptado y resuelto nutate es necesario tener la
capacidad de recordar al fallecido sin sentir dodsrtener la capacidad de vivir sin esa
persona y alejarse del pasado para poder invertirugvo toda la energia en la vida y en

los vivos (Vasquez, 1994).
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Es posible identificar elementos comunes en los cEs0s estudiados que permiten
realizar la siguiente caracterizacion del procesalukelo vivido por familiares de personas
que deciden utilizar el procedimiento de eutanpara finalizar con su vida.

Puede afirmarse que la decision de practicar lanesta marca el desarrollo del
proceso de duelo y las reacciones que se presenteada etapa del mismo. Asi es posible
plantear que las etapas de negacion y rabia tiemden cortas y con reacciones controladas
por parte de los familiares debido a que han tenwldiempo previo de “preparacion”
orientado y promovido por la persona que va adatlequien es la que toma la decision
autonoma de finalizar con su vida para evitar tsmagoramiento en la calidad de esta y en
la de sus seres queridos. Por su parte los fagsliaan dado su asentimiento siendo
coherentes con la conviccion de no querer quemilida sufra. Solamente en un caso no
hubo completo asentimiento lo que sumado al ocidtaim de la eutanasia hizo evidente en
este caso que el proceso de duelo fuera vividontocha angustia, rabia, desolacion y
pocas posibilidades de lograr avanzar efectivamieaséa la fase de aceptacion dentro del
mismo.

El deterioro progresivo de la enfermedad y el pstico de un mayor dafio influye
para que la negacion y la rabia no aparezcan cam igtensidad debido a que la muerte
termina siendo un descanso para los familiaregpgisona fallecida. Es posible pensar que
estas etapas se alcanzan a presentar estandaatot@vél familiar y por eso cuando ya se
da el hecho de la muerte se tiende a que no se d&ue evolucionen muy rapidamente.

En cuanto a la etapa de regateo y tristeza puetieseleue son las que se viven con

mayor intensidad durante el primer afio del duetoelEegateo todos utilizan imagenes del
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dolor que sentian al ver sufrir a su familiar y delor que este sentia para mitigar el vacio,

consideran que era peor eso que no tenerlo aswahlaa. En todos los casos se manifiesta
tristeza pero es evidente que esta es mayor erasos en que el vinculo era de relacion de
pareja o de pérdida de la mama que es el casopirdona mas joven a nivel cronoldégico

de los participantes. Es posible plantear quedpaetjue se vive con mayor intensidad y

duracién en el tiempo es la tristeza en la quevgkerecia desolacion por no haber podido

evitar la muerte.

Respecto a la etapa de aceptacion esta solo appoeceomentos sin que la
mayoria la este asumiendo verdaderamente, los ajuéogrado una mayor normalizacion
de su vida son los que tienen un vinculo de herncancel fallecido y tienen familia propia
que los obliga a continuar. En los otros casosrsghe deben seguir y lo hacen no porque
estén aceptando la perdida y queriendo reconstwida por decision propia, sino porque
las circunstancias o personas los empujan, ademgsi@ no pueden ser menos valientes
que el familiar que decidié utilizar la eutanasiagirse.

Por tiempo el proceso de elaboracion del duelo @stdéro de los parametros que
muestra la literatura sin embargo se requeriri@pedtrevistar a personas que llevan mas
de un afo para saber si efectivamente se lograralapor completo la etapa de aceptacion
0 Si queda una cicatriz permanente por una separagie ninguno considera justa. Asi
como seria pertinente poder establecer si la cgipa podria generar el haber sido
participes de un acto que en Colombia esta coraldepor fuera de la ley de Dios y del
estado (continua en tramite la reglamentacion ecorbreso a pesar de que existe una
sentencia que le da viabilidad) puede influir cenda elaboracion del proceso de duelo que
incluye la utilizacion del procedimiento de la e#tsia. ES posible pensar que la culpa no

termine siendo una variable relevante en los casabzados en la presente investigacion
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debido a que la mayoria de participantes pertenacan estrato sociocultural alto y/o
tienen un nivel de bachillerato o universitario de permite lograr una mayor autonomia
en la decision de morir de esta manera.

La institucion que acompafa a las familias podaiehuso de los resultados de esta
investigacion para que la elaboracion del duelodaugener una evolucién positiva
agregando al protocolo de atencion a las personss ltpn decidido morir un
acompafamiento intencionado por parte de un profakde la psicologia. El cual deberia
incluir intervenciones puntuales durante la tomalegsion para que esta no sea solamente
un tema medico; mientras se realiza el procedimientluego con los familiares

focalizando en la elaboracion de la etapa de aciépta

Finalmente vale la pena terminar esta investigacdestacando que el
procedimiento de la eutanasia que tanta contraveysnera en el mundo por una parte
termina contribuyendo a un enriquecimiento de ti\de los familiares a nivel del sentido
y significado de las relaciones que incluye degra otro hasta el dltimo segundo de su
vida. Y ademas ratifica que vivir es un derechmoyuna obligacion como lo expuso el
Magistrado Carlos Gaviria Diaz, ponente del prayeet sentencia a partir del cual la Corte
Constitucional despenalizo la eutanasia en 199 vitla es un derecho al que el individuo
puede renunciar, cuando las circunstancias quediean no la hacen deseable ni digna de
vivir, verbigracia, cuando los intensos sufrimientisicos que la persona padece no tienen
posibilidades reales de alivio, 0 cuando sus camuiés de existencia son tan precarias, que
lo pueden llevar a ver en la muerte una opciorepitdé a la sobrevivencia”. Si esto llega a
ser comprendido a cabalidad por parte de los faradi su proceso de duelo tendra una

evolucion positiva y constructiva tanto para quserva como para los que contintan vivos.



Duelo vivido por familiares de personas fallecidadiante el proceso de Eutanastd

Referencias

Bolafios, P., Mendoza, S., Rojas. (2005). Signifisacbnstruidos sobre el suicidio por
jovenes estudiantes de Artes Visuales, Musica raitira de la Pontificia
Universidad Javeriana. Bogota, Colombia.

Cardenas, C, (2006). Duelo en oncologia y su regen en la salud familiar. Cuba.
Consultado: 20 de enero de 2009 a las 6: 32 pm. :Web
www.psicologiacientifica.com/bv/psicologia-131-1eadoren-oncologia-y-su-
repercucion-en-la-salud-familiar.htm..

Cardenas, C. (2000). Familia perdida. Caracteaistide esta crisis familiar. Ver.
Cubana gen ingre 2000; 16(1): 93-7. Cuba. Consultad febrero de 2009 a las
2:34 pm. Web: www. bvs.sld.cu/resvistas/mgi/bollL800/mgi16100.htm.

Cely. G. (2004). Ethos Vital y Dignidad Humanantficia Universidad Javeriana.
Bogota, Colombia. Primera Edicion

Dominguez, V., Moreno, LF. Lozano, M. (2006). Céeaisticas sociodemograficas y
modos de suicidio en la localidad de Kennedy enoBogurante los afios 2003 y
2004. Facultad de Psicologia. Pontificia Univerdidaveriana. Bogota, Colombia.

Escobar. T, (1998). Morir como el ejercicio fina¢ dlerecho a una vida digna.
Ediciones el Bosque. Bogota, Colombia.

Franco. E, Toro, J. (2002). La eutanasia: Estimmaaél sufrimiento. Universidad
Libre. Bogota, Colombia.

Fonnegra, I. (2006). Morir bien. Editorial Plan€alombiana. Una divisién del circulo

de lectores S.A. Bogota



Duelo vivido por familiares de personas fallecidadiante el proceso de Eutanast2

Fonnegra, | (1992). La enfermedad y muerte delgserido: su impacto en el grupo
familiar. 1 congreso internacional de TantologiagéxXito. Psicéloga, Bogota
Colombia

Fonnegra, I. (2000). ¢(Como enfrentarse a la mueeteun familiar?. Pontificia
universidad javeriana. Psicéloga. Bogota - Coliamb

Fonnegra, 1. (1999). De cara a la muerte. Intermeditores. Una division del circulo
de lectores S.A. Bogota, Colombia.

Garcia, S. (2008). El proceso de duelo um mecanisumoano para el manejo de las
perdidas emocionales. Revista de especialidadegaseguirurgicas. Volumen 13,
namero 1. México.

Gaviria,C. (2008).”El miedo impide legitimar La antsia em Colombia”, Carlos
Gawviria. Consultado: 17 febrero, 2009 .caracol aadi
www.caracol.com.co/nota.aspx?!id=667785

Gutiérrez, J (1997). Eutanasia activa en pacierggminales. Cali, Colombia.
Consultado 23 noviembre 2008. f:\eutanasia activpagientes terminales.htm

Hernandez, Fernandez y Baptista. (2006). Metodalalg la Investigacion. México;
MacGraw-Hill/Interamericana. 4 EDICION.

José M, Calvo G, Sanchez R y Tejada P. (2003).aRevia y Factores Asociados a
Ideacion Suicida en Estudiantes Universitarios. dé@g Colombia. Rev. Salud
publica. 5 (2): 123-143, 2003 [Recibido 6 Marzo 2(#nhviado para Modificacion 4
Mayo 2003/Aceptado 29 Mayo 2003] Consultado: 2883/
http://209.85.207.104/search?qg=cache:ZSuRx5FNke\acielo.org.co/pdf/rsap/
vbn2/v5n2a02.pdf+suicidio+en+jovenes+université@iuses&ct=clnk&cd=2&gl=

Cco



Duelo vivido por familiares de personas fallecidadiante el proceso de Eutanast®

Montoya, J. (2008). El duelo. Sobre el Cémo Ayudarg Ayudar a Otros a Enfrentar
la Muerte de un Ser Querido. Bogota Colombia. Civada: Abril 25 de 2008.
http://montedeoya.homestead.com/duelos.html

Montoya, J. (2008). Efectos de la pérdida sobrestnoemundo. Bogota, Colombia.
Consultado: abril 25 de 2008. http://montedeoyadsigad.com/social.html

Montoya, j. (2008). Perspectiva histérica. Bogd@alombia. Consultado: Abril 25 de
200. http://montedeoya.homestead.com/historica®®l.h

Montoya, J. (2008). La afliccion anticipatoria. Btd@, Colombia. Consultado: abril 25
de 2008. Hittp://montedeoya.homestead.com/antami@01.html

Montoya, j. (2008). Muerte por suicidio. Bogota,|@ubia. Consultado: abril 25 de
2008. Http://montedeoya.homestead.com/suicidio.html

Pérez, S. (1998). El suicidio, comportamiento wpreion. Editorial Oriente. Cuba.

Przygoda, P (1999). La eutanasia y el suicidididsi®€n la argentina y en otros paises,
Buenos Aires, Argentina.

Ramirez L. (2006). Observando a través de la muestecolomb.psiquiatr. Bogota,
Colombia. [online]. oct./dic. 2006, vol.35, no.4télo 16 Mayo 2008], p.519-536.
Disponible en la World Wide Web:
<http://www.scielo.org.co/scielo.php?script=scitext&pid=S0034-
74502006000400006&Ing=es&nrm=iso>. ISSN 0034-7450.

Sanchez R, Guzman Y y Caceres H. (2005). Estuelia dmitacidon como factor de
riesgo para ideacidn suicida en estudiantes uiiggos adolescentes.
rev.colomb.psiquiatr. Bogota, Colombia. ene/mar030vol.34, no.1 [citado 31
Marzo 2008],

Consultado:28/03/08.http://www.scielo.org.co/scighp?script=sci_arttext&pid=S



Duelo vivido por familiares de personas fallecidadiante el proceso de Eutanasid

0034-74502005000100002&Ing=es&nrm=iso>. ISSN 00380/
http://www.wpanet.org/education/docs/elduelo.pp826,Duelo. Etapas

Trejo, C. (2007). Legislacion internacional y esdide derecho comparado de la
eutanasia. Centro de Documentacion, Informacicanddisis. México.

Vasquez, R (1994) EIl intento de suicidio en niflegyefios. Revista colombiana de
Psiquiatria Vol. 23, no. 4 (dic. 1994)

Vidal. M. (1994). Eutanasia un reto a la concienkia para el debate moral. Madrid.

Villamizar, E. (2002). El morir y la muerte ahsociedad contemporanea problemas
medico y bidticos. Gerencia y politicas de salwgtismbre, Vol. 1, nimero 002,

pag. 66-80. Pontificia Universidad Javeriana. BagGolombia.



Duelo vivido por familiares de personas fallecidadiante el proceso de Eutanas®

Anexos 01



Duelo vivido por familiares de personas fallecidadiante el proceso de Eutanas®

ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA

TESIS: CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DUELO VIVIDO POR FAMILIARES
DE PERSONAS FALLECIDAS MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE EUTANASIA

Sujeto No 0

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS
Edad: Género: Estado Civil No de Hijes

Estrato Social Escolaridad Profesion

Tendencia Religiosa:

CARACTERIZACION PERDIDA
1. Relacién de parentesco con la persona fallecida:

2. Cuanto tiempo hace que fallecié:,
3. Cuanto tiempo duro el proceso de enfermedad tiedegmoceso y duracion:
4. Larelacion con la persona fallecida era cercagatra o distante?:

5. Donde ocurri6 el fallecimiento? :

(o2}

. Quien tomo la decision de que su familiar marer

~N

El procedimiento utilizado para la muerte fue
8. Por que se tomo esa decision? :
9. Que reacciones se dieron frente a la decisién?

CARACTERIZACION DUELO

10. Por favor describame el dia que su familiarreyummo recuerda haber reaccionado?
11. Que recuerda del velorio y entierro?
12. Durante el primer mes usted que pensaba, seoti@o actuaba?

13. Recuerda haber pensado, sentido o actuado @mento como si la muerte no se hubiera
sucedido?

14. En algun momento ha sentido rabia con la videomw alguien por el fallecimiento de su
familiar?

15. Que explicaciones se dio para entender la emdersu familiar?

16. Que explicaciones se dio para comprender l&raan que se dio su muerte?
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18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.
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. Que explicaciones dieron otros?

Por momento recuerda a la persona, como egaglte gustaba, lo vivido con usted?
Sintid tristeza? Como cuanto tiempo creo que tfiste?

Hoy que recuerdo conserva?

Como se siente cuando la recuerda?

La tristeza por su ausencia todavia lo acontpana

Su vida como es sin esa persona?

Que piensa hoy de esta perdida, como la emtfend

Piensa que usted qué ya logro despedirse féendiar y seguir con su vida actualmente?

Le dejo alguna ensefia la manera como murio?

Observaciones:
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ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA

TESIS: CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DUELO VIVIDO POR FAMILIARES
DE PERSONAS FALLECIDAS MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE EUTANASIA

Sujeto No 01

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

Edad: 43 Género: MasculinoEstado Civil divorciad®No de Hijos

Estrato Social Escolaridad universitdPimfesion aviacion

Tendencia Religiosa: catdlico

CARACTERIZACION PERDIDA
1. Relacién de parentesco con la persona fallecidsef®ado
2. Cuanto tiempo hace que fallecio: 1 afio,
3. Cuanto tiempo duro el proceso de enfermedad tietegmoceso y duracion: 3 afios
4. Larelacién con la persona fallecida era cercasatra o distante?: Muy cercana
5. Donde ocurrié el fallecimiento? : En Bogota
6. Quien tomo la decision de que su familiar mafer
€l mismo, el se documento de lo que era su reeftsd y me dijo que no queria vivir el

suplicio de vivir con esa enfermedad y ser un bstpara mi

7. El procedimiento utilizado para la muerte fue
Sedacion especializada que le inyect6 un roedic

8. Por que se tomo esa decisidon? : “habia catidadda, la enfermedad era degenerativa, ademas
tenia una complicacion fisica, y deterioro de camj@aies motoras asi que esta fue la razon principal
9. Que reacciones se dieron frente a la decisi®e8ar, dolor, solidaridad, miedo, frustracionl... a

principio yo no queria.

CARACTERIZACION DUELO

10. Por favor describame el dia que su familiarreyummo recuerda haber reaccionado?
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Rarisimo, era algo asi como “aceptacion negacigmice lo que se pudo, andaba de aqui para
alla, y pensaba que era la “voluntad de Dios, yspueede en paz, no fue un momento facil, fue
muy doloroso...Fue muy doloroso pensar que ya noiastani lado

11. Que recuerda del velorio y entierro?

Fue bonito, era necesario, aunque el no queriad@gdarenatas, ni reuniones sociales, el queria de
la casa salir al horno, siempre me decia “yo toasriendas de todo esto ”, recuerdo que fue

tranquilo, fue una ceremonia catdlica hubo un @i unas palabras, una carta de despedida,
nadie supo que el murié por eutanasia solo tu Qazang yo.

12. Durante el primer mes usted que pensaba, seoti@o actuaba?

No me dio miedo seguir en la misma cama, llorechadsi no vi. gente cuando llego la gente yo en
realidad no queria socializar, me aleje del trgbajp boté nada de sus cosas personales...las
cenizas por cuestiones de diferencias mias, puesspao estuve presente ..él habia pedido que las
cenizas las botaran a un rio, y la familia diretgael no me invitaron, hacer eso con mis propias
manos, eso si me ha dado rabia, no poder hacerda@utpa de la familia, obviamente no me iba a
auto invitar, sin embargo los hermanos si re infbon que lo iban a a hacer pero como te digo
nunca me invitaron para estar presente alli

13. Recuerda haber pensado, sentido o actuado @mento como si la muerte no se hubiera
sucedido?

En estas circunstancias tu estas sufriendo baststées sufriendo un duelo anticipado, yo diria que
siempre pensaba que eso estaba muy cerca, suflig@sds de recuperacién eran de un 300%
negativas

14. En algin momento ha sentido rabia con la videomw alguien por el fallecimiento de su
familiar?

No, agradecimiento, la vida es buena pero si sigoitar, no queria verlo mal ni sufriendo.
15. Que explicaciones se dio para entender la mdersu familiar?

Que era egoismo mio que no se fuera, debia remanpiaegoismo, sabia que tenia que hacerlo, el
me dijo que lo llevara primero a otro sitio en detaunidos en donde la eutanasia es legal pero yo
no pude y ahi si me rehusé a hacerlo.

16. Que explicaciones se dio para comprender l&raan que se dio su muerte?

Tenia que hacerlo, tenia que hacerlo..Pos circacisis, el tuvo esa enfermedad y era mejor que
pasara de esta manera que viéndolo sufrir pocesta

17. Que explicaciones dieron otros?
Ellos no se enteraron de la forma en la que éldnuri

18. Por momento recuerda a la persona, como egaglte gustaba, lo vivido con usted?
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Con el dia de hoy son 24 afios atras, con los misewerdos, los mismos preceptos, el tenia una
filosofia de vida Unica, una filosofia de vida ejgan, me dejé un legado, y me siento privilegiado
de haber participado de su amistad y de toda sialoion

19. Sinti6 tristeza? Como cuénto tiempo creo gue ttiste?

Hace 3 dias me tocd, cuando no veo fotos no ldcsidas fotos las tengo siempre, también tengo

cosas que me recuerdan su enfermedad, como ldailtée se bafiaba, la silla de ruedas algunos de
los medicamentos, eso los tengo por que cuand@seaone acuerdo de su sufrimiento y es mas

facil entender que era lo mejor para él. Cuandoalaupermercado, veo las compotas y también

me acuerdan de él, el se negd a hacerse la tragu@od algin medio artificial

20. Hoy que recuerdo conserva?

Era una persona unica, me hizo conocer muchas ,coea® te dije ahorita me dejo unas
ensefanzas de vida Unicas, su bondad, su intglesiomoral nunca las podré olvidar, ese es el
recuerdo que conservo.

21. Como se siente cuando la recuerda?

Toda la gama de sentimientos que se puedan tenemasmabia, sobre todo ternura, sobre todo
€so...

22. La tristeza por su ausencia todavia lo acontpafia
No.
23. Su vida como es sin esa persona?

| Igual, como si no se hubiera ido, me ha tocadwn&ismi vida, él me dejo preparado, para seguir
adelante aunque sea dificil

24. Que piensa hoy de esta perdida, como la estfend

Después de un afio uno digiere mucho, antes sentthommiedo como si se fuera a acabar el
mundo pero ahora la entendié como que tenia gser jpara que él no sufriera, después de leer y
conocer un poco mas sobre esto uno entiende qaerasies de magico nacer también lo es morir

25. Piensa que usted qué ya logro despedirse fdendliar y seguir con su vida actualmente?

Pienso que es el acto de amor méas grande que he.h€al vez si me falto mucho por vivir con él
..Sin embargo el me dejo todas las herramientasgeguir adelante.

26. Le dejo alguna ensefia la manera como murio?
Lo que soy se lo debo a él, hasta como me expseg@roducto de su bagaje, yo fui el afortunado,

como dije es el acto mas grande de amor que heohsahmuerte me ensefio que lo pude hacer,
preferi dejar mi egoismo a un lado y ya no tererna lado.
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ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA

TESIS: CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DUELO VIVIDO POR FAMILIARES
DE PERSONAS FALLECIDAS MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE EUTANASIA

SujetoNo __ 02

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

Edad 36 Genero_ F_ Estado Civil _Casada __ No de Hijos
2

Estrato Social 3 Escolaridad _Universidad_ Profesién
_____Odontdloga

Tendencia Religiosa: Catdlica

CARACTERIZACION PERDIDA

1. Relacion de parentesco con la persona falleeidemana Mayor
2. Cuanto tiempo hace que fallecio: 7 meses
3. Cuanto tiempo duro el proceso de enfermedaditiraa parte un afio

4. La relacion con la persona fallecida era cercaeatra o distante? : “demasiada cercana éramos
muy bueno amigos”

5. Donde ocurri6 el fallecimiento?: “Aca en la&as

6. Quien tomo la decision de que su familiar murier&= tomo la decision, el averiguo todo por
internet y me dijo a mi y a Diana (Prime y enferangersonal) que fuéramos a la fundaciones y
averiguaramos”

7. EIl procedimiento utilizado para la muerte fue :dhieto se queda pensando sonriendo y
mirandome fijamente, entonces Carmenza contesia pbr inyeccion letal”

8. Por que se tomo esa decisibn? “Pues la verdad béa Harma de que estuviera bien
medicamente y en el momento que se podia reculgepaso lo que le paso, eso no le pasa a
nadie y lo cogio por sorpresa, no tenia otra sadidfxir o pues escoger”.

9. Que reacciones se dieron frente a la decisién?o: fNes yo respete la decisién, solo tres
integrantes de la familia saben, ademéas viendo &emmano era imposible decirle que no”
Carolina R: “Por que “, Sujeto 02: “por que el climpgo que decia y si se le metia algo en la
cabeza pues eso era lo que hacia. Es mas le mediijo que nunca habia visto alguien que
estuviera tan tranquilo durante la conversacion tgueron los dos ese dia que paso lo que
paso” “De todas formas yo nunca me arrepenti yahablora no lo he hecho de haberlo
apoyado”.
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12.

13.

14.

15.

16.

17

18.
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CARACTERIZACION DUELO

10.Por favor describame el dia que su familiar musreo recuerda haber reaccionado?: “Fue
el 13 de mayo de este afio, no pues almorzamos, tgddsice el desayuno, el estaba muy
tranquilo, nosotros estabamos mas nerviosos quéleitgo de almorzar reposo un rato y nos
dijo que queria hablar con cada uno a solas, cugmé@mtre me entrego unas cartas para que se
las repartiera. conmigo estuvo como dos horas lllego Diana que era otra enfermera y lo
canalizo y después llego Dianita que es nuestnagpyise estuvo con €l hasta las 10 de la noche.
Luego pues ya llego el médico duro un tiempo cosaéib y nos dijo que esperaramos unos
minutos. Después entramos lo arreglamos y lo dejaanda cama” en este momento el sujeto
02 le llorocean los ojos. “A las 4 de la mafianavisamos a los demas familiares y les dijimos
gue él habia sufrido un paro, es que él no quedaqterar nadie”

Que recuerda del velorio y entierro?: “El veldue muy normal, tu estuve tranquila normal”

Durante el primer mes usted que pensaba, sentiamp @ctuaba? : “Pues estaba triste
obviamente, yo lo recordaba como lo hago ahoraquesla ausencia es muy grande, pues
imaginate todo los dia viéndolo y cuidandolo puemsay duro no verlo”

Recuerda haber pensado, sentido o actuado por nmremo si la muerte no se hubiera
sucedido? “No nunca”

En algdn momento a sentido rabia con la vida oalgnien por el fallecimiento de familiar:
“No nunca”

Que explicaciones se dio para entender la muersudamiliar? “Yo no hable, hablo Diana y
les dijo que él habia sufrido un paro respiratayiee no era imposible en el caso de €l, ademas
el sufria de apneas del suefio entonces hay tambiéera podido quedar”

Que explicaciones se dio para comprender la marerue se dio su muerte? “Cuando uno ha
vivido con alguien como mi hermano uno ya sabe @piéo que tiene que hacer, primero que

todo mi hermanito estuvo al borde de la muerteces’e En este momento el sujeto 02 sonrie

con los ojos llorosos. “esas 5 veces fueron masriaticas que el mismo proceso de eutanasia,
ademas lo que le paso a él eso que le dio ultimapytenia cura”

. Que explicaciones dieron otros? “La gente si né esdtida en la situacién de uno, no entiende
lo que uno vive”. “a mi hermano se le veia nornalalcintura para arriba, nunca perdié peso
y mucho menos estaba palido o algo asi, el aninestaba un poquito abajo pero de resto
igual, entonces asi era un poco mas dificil explicdo lo que pasaba. Igual obvio no falto el
gue juzgo porque, que lo hicieron lo hicieron, peraqiosotros no le dimos explicaciones a

muchos, porque imaginese para hablar y contareetoumil veces, complicado.

Por momento recuerda a la persona, como era, lteqguestaba, lo vivido con usted?: “Todo el
tiempo, mas que a i mama que también estd muestgqu& mi relacion con mi hermano era
muy fuerte. Yo lo escucho a veces, y cualquierdsmnie lo recuerda a €l. Todos los recuerdos
son muy bonitos nunca recuerdo la enfermedad donmejor cuando estuvimos juntos.
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Siempre me suefio con el son muy chistoso los suAitdsel sujeto 02 se rie y caen lagrimas
de sus ojos.

19. Sinti6 tristeza? Como cuanto tiempo creo que duste?: “Si mucha, el primer mes fue
terrible pero ya acabo. Nunca me arrepenti ded#sion que el tomo. Lo que mas me ayudo a
superar esto es que estaba embarazada y mi otxopbijque me tenia distraida. Yo no lo
gueria contar que estaba embarazada y un dia me #hcuarto, yo fui y me dijo “Usted no
tiene nada que decirme, yo sé que si cuéntemdg gonteste que no y él me dijo: “Usted esta
embarazada cierto” yo lo mire y me ataque a llgrade dije que no le queria contar por mal si
no que no queria que él se ilusionara. El me digs€a que bonito “Yo le pregunte que como
se habia dado cuenta y él me dijo “Yo estan ac@stnsilla de ruedas y asi enfermo lo Unico
gue hago es observar lo que pasa a mi alrededes®d me sorprendié mucho, luego me hizo
prometerle que le pusiera un nombre que ya halsade por que él sabia que iba a ser nifia, y
efectivamente fue nifia”

20. Hoy que recuerdo conserva?: “aca las puestas sarciguro porque se abren las dos al mismo
tiempo y el viento la cierra, el estaria diciend@ierren las benditas puertas por favor”
Conservo el recuerdo de como el tocaba guitaremstisa y la mira era stper expresiva”

21. Como se siente cuando la recuerda?: “Bien, puesiesge la tristeza, ya no es ese dolor
profundo del primer mes, que es yo para €l era dammma, éramos muy unidos”

22. La tristeza por su ausencia todavia lo acompafitg?disminuido pero igual me da por ratos, y
pues yo creo que eso va hacer por mucho tiempo hoees como el primer momento”

23. Su vida como es sin esa persona?: “Buena preglia’este momento el sujeto 02 me sonrie,
“yo diria que sigue muy parecida a cuando estalparel con menos responsabilidad para mi.
Igual era una parte demasiado importante en miwideupaba un espacio que nadie mas va a
ocupar”

24. Que piensa hoy de esta perdida, como la entiendeflgtin momento ha sentido rabia con la
vida o con alguien por el fallecimiento de su fan#: “Pienso que era el Gnico camino cierto
que habia para él, hoy en dia lo apoyaria y la duke lo hiciera, mi hermano era lo Unico que
mi mama me dejo a mi y la actitud de el nos engeft@os como manejar esa decision con
mucha fortaleza, es que el estaba muy tranquilasypnendi6 eso”

25. Piensa que usted qué ya logro despedirse de sliaiaynseguir con su vida actualmente?: “No
todavia falta que me despida de él, eso se va arderyo creo, pero igual sigo con mi vida y
mi familia”

26. Le dejo alguna ensefia la manera como murio?: “Buesse tiene querer mucho uno mismo
para saber que su vida tiene que terminar, mi hesnt@nia solo 31 afios y pensd en esta
decision para el bien de él y de nosotros. La mejmefianza es de valentia y de la mejor
prueba de amor que alguien le puede dar a uno.

Observaciones:
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La entrevista tuvo un trascurso interesante, yaeji8jeto 02 estuvo con muy buena disposicion
para contestar todas las preguntas y para cowgianad anécdotas que le pasaron a su familiar. Es
por esto que la entrevista duro dos horas.
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ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA

TESIS: CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DUELO VIVIDO POR FAMILIARES
DE PERSONAS FALLECIDAS MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE EUTANASIA

SujetoNo__ 03

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

Edad 53 Genero_ F_ Estado Civil _Casada __ No de Hijos
2

Estrato Social 5  Escolaridad _Universidad_ Profesion _ Educacion
Tendencia Religiosa: Catdlica

CARACTERIZACION PERDIDA

1. Relacion de parentesco con la persona fallecida:
“Era mi hermana mayor”

2. Cuanto tiempo hace que fallecio:
“Hace 5 meses fallecig”

3. Cuanto tiempo duro el proceso de enfermedad:
“Pues maso menos 9 meses”

4. La relacion con la persona fallecida era cerca@atra o distante? :
“Era cercana”

5. Donde ocurri6 el fallecimiento?:
“Aca en Bogota en la casa de ella”

6. Quien tomo la decision de que su familiar mafer
“Ella sola tomo la decision, al parecer nadie iydu

7. El procedimiento utilizado para la muerte fue :
En este momento el sujeto 03 mira directamente aenteevistadora y Carmenza dice: “Por
inyeccion letal”

8. Por que se tomo esa decision?

“Pues le descubrieron un cansar y no se podia nader por ella, no tenia cura y ella rechazo toda
clase de tratamiento cuando ya estaba avanzadm.nBllsentia tan mal pero igual no queria
tratamiento de nada”.

9. Que reacciones se dieron frente a la decision? :
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“Inicialmente yo estaba en shock, por la decisPwmes imaginate yo la habia cuidado todo este
tiempo y cuando me conto lo que queria me quedesorprendida. Ademas no sabia como era el
procedimiento por que no estaba enterada y esaamgiedo en un comienzo”.

CARACTERIZACION DUELO

10. Por favor describame el dia que su familiarreyusmo recuerda haber reaccionado?: “Todo?”
Pregunto el sujeto 03, la entrevistadora contéstague me quieras contar de ese dia, tranquila”
El sujeto 03 responde: “El dia anterior yo estabg angustiada, pero igual me desperté tranquila,
pero con muchas expectativas. Ese dia yo no meequamo todas las noches con ella porque
estaba nuestra otra hermana, entonces deje queedarg ahi con ella. Mi hermana estaba muy
tranquila, yo la vi hasta la tarde, pero igual deame levante como te dije yo estaba tranquila no
me preguntes porque pero estaba tranquila.

11. Que recuerda del velorio y entierro?: “Con hautristeza, muy profunda, pero igual con
tranquilidad”

12. Durante el primer mes usted que pensaba, sgntiamo actuaba? : “Pues estaba triste
obviamente, yo lo recordaba como lo hago ahorgueda ausencia es muy grande, pues imaginate
todo los dia viéndolo y cuidandolo pues es muy dargerlo”

13. Recuerda haber pensado, sentido o actuado @mento como si la muerte no se hubiera
sucedido? “No, me parecia surrealista” Entrevistad'Eso fue lo Unico que sintié” Sujeto 03: “Si
eso fue lo que pensé en ese momento”

14. En algdn momento a sentido rabia con la vidaro alguien por el fallecimiento de familiar:
“No nunca, he sentido agradecimiento con los dep@dos que estuvieron pendiente de ella y por
Carmenza y la Fundacion porque gracias a ellos eninéina pudo estar mejor y dejar este
sufrimiento que la agotaba y no le permitia tererquilidad”

15. Que explicaciones se dio para entender latmuaer su familiar? “A mi familia directa, mi
hermana, mi esposo y mis hijos ella misma les caném que nadie mas sabe de esta decision”

16. Que explicaciones se dio para comprender laeraaan que se dio su muerte? “Yo la vi a ella
sufrir una enfermedad interminable y muy dolorgsan este momento pienso que la medicina lo
unico que haces es alargar el sufrimiento y elrdalonque hay personas que responden muy bien
aciertos tratamientos, para mi hermana ya no lggui@n de nada y los médicos lo que querian era
explorar mas con ella con otras drogas en fin, gaeaseguir el sufrimiento si puedes estar mejor ”
El sujeto 03 en este momento se coge las manosgtrawna actitud dura frente a lo que se esta
diciendo, con mucho caracter.

17. Que explicaciones dieron otros? “Bueno puesdenmis hermanas lo tomo muy bien, ella es
psicologa entonces fue muy comprensible con lasdegti con ella no huno problema, mi otra
hermana en cambio es fanatica religiosa y puesaniaite se opuso. Nos decia que eso en contra
de las leyes de Dios que el era el unico que léapqditar la vida a uno y demas cosas, que la
verdad a mi hermana no le interesaba para nadpuBg$o acepto y decidimos apoyarla en todo
sentido, en lo que ella quisiera”.
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18. Por momento recuerda a la persona, como egudde gustaba, lo vivido con usted?: “Pues
mira al principio me dio muy duro porque era untnaudiaria el estar con ella. Yo ya no me la
pasaba con mi familia, si no que vivia practicamesan mi hermana. Durante toda esa rutina
recuerdo el momento de las comidas, las siestagjeparecia un bebe, ella tenia hora para todo,
entonces eso es lo que mas recuerdo “.

19. Sinti¢ tristeza? Como cuanto tiempo creo que thiste?: “Si. Uno cree estar preparado para
es0, y mas cuando ha vivido lo que yo vivi, estdado de ella todo este tiempo y saber pues que
en algin momento ella se iba a ir, ademas piensdequisteza de un ser querido no se va nunca, le
cambia la identidad a uno, porque yo por ejemplovoiei mas sensible con mis hijos y conmigo
mismas, y me estoy cuidando mucho en todo sentidarg cuerpo y con mis relaciones familiares.

20. Hoy que recuerdo conserva?: “Jardineando ynuwacha felicidad” En este momento el sujeto
03 se sonrie “Le encantaban las matas y de hectiorgle ella vivia antes de su enfermedad lo mas
relajante para ella era llegar el fin de semanguwies de trabajar toda la semana y arreglar sus
matas”

21. Como se siente cuando la recuerda?: “Bien, @es bien, pero al principio estuve muy mal
emocionalmente, eso no me dejaba seguir con miwdesta ahora la estoy recuperando. Empecé a
trabar otra vez y me estoy volviendo a levantar,que cuando yo me sali de trabajar por cuidarla
tuvimos mucho problemas econdmicos y hasta aharaamoiperamos.”

22. La tristeza por su ausencia todavia lo aconpdBa como te dije eso nunca se va a cavar, que
disminuye es otra cosa, pero igual ahi va a seBeiro eso no me impide seguir con mi vida, al
contrario cuando la recuerdo me siento feliz, persgique ella esta muy bien”

23. Su vida como es sin esa persona?: “Pues existacio muy grande por su perdida, pero igual
le estoy poniendo orden y direccion a mi vida, pertengo hijos y un esposo que me necesitan y
gue yo también necesito”

24. Que piensa hoy de esta perdida, como la eetfetfélues yo creo que fue un bien para ella y
para la familia, era bienestar para nosotros y pHeatambién porque es que estaba sufriendo
horrible...horrible y eso era inconcebible por elia no queria llegar a ser un vegetal, si no que
queria estar bien, ella queria morir bien, eda palabra”

25. Piensa que usted qué ya logro despedirse fderdliar y seguir con su vida actualmente?: “Sl,
pues estoy muy tranquila en este momento y cordgegene pongo triste pero creo que es normal
después de haber estado con ella todo este tierdpoppder estar a su lado y compartir triunfos,
alegrias y tristezas también”

26. Le dejo alguna ensefia la manera como murié@ddd las del mundo: Humildad, valentia,
inteligencia, respeto, tolerancia, agradecimiergolyre todo amor por ella y los demas.

Observaciones:
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La entrevista se realizo en un ambiente calmadagAe hubo disposicion por parte el sujeto 03, se
limito mucho en sus respuestas, ya que fue muyretmg puntual al momento de contestar. Tuvo
una duracion de 26 minutos.
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ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA

TESIS: CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DUELO VIVIDO POR FAMILIARES
DE PERSONAS FALLECIDAS MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE EUTANASIA

SujetoNo __ 04

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

Edad 53 Genero_ M Estado Civil _Viudo

Node Hijos 2

Estrato Social 5  Escolaridad _Universidad_Profesion __ Ingeniero Industrial
Tendencia Religiosa: Catdlica

CARACTERIZACION PERDIDA

1. Relacion de parentesco con la persona fallecida:
“el esposo”

2. Cuanto tiempo hace que fallecio:
“Va a ser un afio”

3. Cuanto tiempo duro el proceso de enfermedad:
“7 afos pero el final 1 afio”

4. La relacion con la persona fallecida era cerca@atra o distante? :
“cercana”

5. Donde ocurrio el fallecimiento?:
“en la casa”

6. Quien tomo la decision de que su familiar mafer
“Ella tomo la decision”

7. El procedimiento utilizado para la muerte fue:
En este momento el sujeto 04 se sonrie y mira m&aa “Por inyeccion letal”

8. Por que se tomo esa decisién?
“Por muchas cosas, el avance de la enfermedadexarable, la pérdida de autonomia estaba muy
cerca. No queria ver sufrir a su familia y el deterera muy grave y tampoco queria verse asi”.

9. Que reacciones se dieron frente a la decision? :
“No la acepten me negué a reconocerlo”.

CARACTERIZACION DUELO
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10. Por favor describame el dia que su familiarreyummo recuerda haber reaccionado?: “Primero
cambiamos las fechas por peticibn mia, cuando yaenpodia pedir mas prorroga tocé. Dofia
Yolanda me tuvo haciendo vueltas y encargos, coandio quien venia y quien se iba, inclusive
por hacer mandados llegue tarde”.

11. Que recuerda del velorio y entierro?: “Ellaridentre las 9:45 pm y las 10:45 pm, los
servicios funebres llegaron a la 1 de la mafiarda Bevaron para el anfiteatro. Yo me quede en mi
casa. Luego al otro dia duro disponible en unaréuiee cerca, el domingo la enterramos fue
cremada”

12. Durante el primer mes usted que pensaba, sentmo actuaba? : “No sabia qué hacer, no lo
creia, es muy dificil. Yo segui trabajando, noaed f..”

13. Recuerda haber pensado, sentido o actuado @mento como si la muerte no se hubiera
sucedido? “En algunos momentos si, yo pensabangde& de eso habia pasado, que ella estaba
normal esperdndome en la casa”.

14. En algin momento a sentido rabia con la vidarpalguien por el fallecimiento de familiar: “Si
mucha, No es Justo haberla retenido mas tiempapaitp estaba sufriendo mucho”

15. Que explicaciones se dio para entender latewaer su familiar? “No les conto. Hicimos un
acuerdo porque mi esposa no queria que nadie aupiez ella queria morir asi. Entonces
acordamos decirles que la muerte habia sido portennatural”

16. Que explicaciones se dio para comprender laerasn que se dio su muerte? “Yo no lo acepte
primero, después lo acepte porque eso era lo ceréagella. Lo acepte por amor no lo entiendo de
otra forma.”

17. Que explicaciones dieron otros? “Mis hijos ée@taron y entendieron desde el comienzo, yo
fui el ultimo que lo acepto. Somos un clan cerrigddijimos a los familiares que habia sido por un
paro respiratorio”.

18. Por momento recuerda a la persona, como eruédde gustaba, lo vivido con usted?: “Si por
momentos, hay épocas, hay dias que son todosdssltaly horas que son todas las horas ahi esta
siempre en el recuerdo *“.

19. Sinti6 tristeza? Como cuanto tiempo creo que thiste?: “si todavia siento una tristeza muy
tenaz, en el momento que me hace falta me haee Eitla vida uno tiene momentos con quien
compartir y ahora no tengo con quien”.

20. Hoy que recuerdo conserva?: “Una mujer muydies sus convicciones, muy dura con ella
misma Yy el entorno, protectora de sus hijos yudilia y muy amorosa en el fondo”.

21. Como se siente cuando la recuerda?: “Hay veuessiento contento o triste, pero trato de
acordarme de los momento chéveres, los viajesmbhlos chistes”

22. La tristeza por su ausencia todavia lo acompdiiaiste, algunas veces, un poquito menos que
antes, creo que nunca va a dejar de ser asi“
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23. Su vida como es sin esa persona?: “La vidalkires sin dulce, se hace llevadera. Mi remplazo
ahora son mis hijos”

24. Que piensa hoy de esta perdida, como la eettefido entiendo todavia su muerte, hay veces
que la explico, hay veces que no, hay dias quetienglo o lo pienso de otra forma”

25. Piensa que usted qué ya logro despedirse f@endliar y seguir con su vida actualmente?: “No
creo gue todavia me haya despedido de ella. Deediesge ya me despedi, pero siempre va a ver
un pequefio recuerdo de lo que paso es que yomivella méas de 30 afios”

26. Le dejo alguna ensefia la manera como muridaré@ada vez entiendo mas cosas acerca de
esa decision, de filosofia de pensadores que hatdeamente del tema. Eso cambid mi vida, yo lo
aplicaria en mi, en este momento.

Observaciones:
La entrevista tuvo un ambiente entretenido ya djsejeto 04 se la paso haciendo bromas, aunque

con algunos momentos se vio el dolor que este penesu familiar fallecido. Se infiere de esta
reaccion bromista que el sujeto esconde su dotemdo chistes y no lo expresa directamente.
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ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA

TESIS: CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DUELO VIVIDO POR FAMILIARES
DE PERSONAS FALLECIDAS MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE EUTANASIA

SujetoNo __ 05
DATOS SOCIODEMOGRAFICOS
Edad 18 Genero F Estado Civil ___ soltera X___No de Hijos

Estrato Social __ 3 Escolaridad Bachiller Profesidn Estudiante enfermeria

Tendencia Religiosa: catdlica, cristiana

CARACTERIZACION PERDIDA

1 Relacion de parentesco con la persona fallecida:
Hija

2. Cuanto tiempo hace que fallecio:
1 afio 4 meses

3. Cuanto tiempo duro el proceso de enfermedad:
4 afos

4. La relacion con la persona fallecida era cerca@atra o distante?
Muy cercana

5. Donde ocurrio el fallecimiento?
Casa

6. Quien tomo la decision de que su familiar mar?er
Ella misma,

7. El procedimiento utilizado para la muerte fue
Solucién salina intravenosa

8. Por que se tomo esa decision?

Al verse tan mal ella sola tomo la decision porgaeueriasoportar mas el dolor que la agobiaba,
ademas porque yo eradaicapersona que la cuidaba y ggeriaque mi vida se truncara por estar
junto a ellatambiénporque toda la familia se alejo de ella ysestimuy sola, mi pap&ambiénse
alejo de ella 'y ya nqueriasoportar mas el dolor de estar asi

9. Que reacciones se dieron frente a la decision?

Pues yo la apoyé, porque sabia por lo que estafzaga pero al mismo tiempo, fue muy dificil,
porque teniamos un lazo muy fuerte, sin embargo &l estaba cansada entonces lo mejor era
ponerle fin
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CARACTERIZACION DUELO

10. Por favor describame el dia que su familiarreyummo recuerda haber reaccionado?

Shock, no lloraba ella estaba en la cama, llorateaia amucha tristeza de dejarme sola, yo como
gue en ese momento no sentia nada, como que gaatéso no estaba pasando, sin embargo, yo la
abrazaba, lloramos todo el dia y estuve muy, mpyimhéda.

11. Que recuerda del velorio y entierro?

En la funeraria, estaba tranquila, la veia todeeaipo, llegaba primero que todos, atendia a tbdo e
mundo, pero ya en el cementerio fue muy dificilpodia aceptar que no la iba a volver a ver nunca
mas.

12. Durante el primer mes usted que pensabaasentimo actuaba?

El primer mes fue dificil, porque yo hablaba totiieanpo con ella, me hacia mucha falta, también
tenia mucha rabia, porque no sabia por qué le lzaido esa enfermedad a ella, sentia también
mucho descanso y soledad, ya que no tengo relaciomi papa.

13. Recuerda haber pensado, sentido o actuado @mento como si la muerte no se hubiera
sucedido?
Si, en algunas ocasiones no lo creia.

14. En algun momento ha sentido rabia con la videomw alguien por el fallecimiento de su
familiar?

De pronto al principio pero ahora sé que son prue@ poner Dios en la vida, no todo fue malo,
porque tuve mas acercamiento con mi mama, ya {nt@oeejor.

15. Que explicaciones se dio para entender la mdersu familiar?
Pensar en las condiciones en las que estaba mi,reataha muy mal era injusto con ella.

16. Que explicaciones se dio para comprender l&raan que se dio su muerte?

17. Que explicaciones dieron otros?

La familia y los hermanos la dejaron sola, cuarelergeraron que estaba enferma, ahi si estuvieron
pendientes, mi tio, estaba muy bravo porque esgatdfico y no le parecia que esa era la forma
para hacer las cosas, me regario todo el tiempestel fue normal.

18. Por momento recuerda a la persona, como egaglte gustaba, lo vivido con usted?
Era una persona excelente, emprendedora, actdgreakon defectos como cualquier persona, muy
buena mujer.

19. Sinti6 tristeza? Como cuénto tiempo creo gue ttiste?
Si, después del entierro me senti muy sola y nistettodavia me siento asi mal en estos momentos
estoy pasando por una situacion muy dura y me macéa falta.

20. Hoy que recuerdo conserva?

Que a partir de lo que ella sufrié tengo que Mivivida, seguir sus consejos, no dejarme derrumbar,
sentir alegria a pesar de lo malo, la recuerddemmira, carifio y amor.

21. Como se siente cuando la recuerda?
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Me siento como que “tengo la depre”, trato de gjardque la tristeza me embargue, recuerdo cosas
bonitas y chistosas que vivimos juntas.

22. La tristeza por su ausencia todavia lo aconipafia
Si, con algunos altibajos.

23. Su vida como es sin esa persona?
Pues me hace mucha falta, me siento sola a vepe$gpgo a mi novio que ha sido un gran apoyo
para mi siempre.

24. Que piensa hoy de esta perdida, como la estfend
Igual, definitivamente no debia ser egoista cam ell

25. Piensa que usted qué ya logro despedirse fdendliar y seguir con su vida actualmente?
Pues, mi mama me preparo todo un afio para podeediase de ella y aceptar esta perdida, ella
pensaba en todo.

26. dejo alguna ensefia la manera como muri6?
Conaoci esta parte de la muerte a fondo, sigo @stda acuerdo con la eutanasia.
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ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA
TESIS: CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DUELO VIVIDO POR FAMILIARES
DE PERSONAS FALLECIDAS MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE EUTANASIA

SujetoNo __ 06

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

Edad: 70 Genero: F Estado Civil viuda No de Hijos _ 1

Estrato Social _ 5 Escolaridad Bachilofesion

Tendencia Religiosa: Catdlica

CARACTERIZACION PERDIDA
1. Relacién de parentesco con la persona fallecida
Hermana menor

2. Cuanto tiempo hace que?
Fallecio 1 afo

3. Cuanto tiempo duro el proceso de enfermedad
4 afos

4. Larelacion con la persona fallecida era cercagatra o distante?
Cercana

5. Donde ocurrio el fallecimiento?
Casa

6. Quien tomo la decision de que su familiar muriera?
Ella misma,

7. El procedimiento utilizado para la muerte fue
Solucioén salina intravenosa

8. Por que se tomo esa decision?

Por la molestia que esto le iba a generar a dlla,nee conté , me llevo la radiografia ,la junta
médica habia dicho que la operarian en enerong@mgo ella no quiso operarse por que nosotras
tenemos un familiar que también tuvo esta enferohgdéa operaron y ahora también esta mal
entonces por eso ella no lo permitio,..Ella me pnég “ti sabes cdmo poderme ayudar para esta
enfermedad” y decidié hablar con Carmenza, elldat@bmucho con un padre, que era su guia
espiritual, él le dio oracion y fortaleza.

Nos sentamos a analizar la situacion, cuando vitoagje le generaria, fue acertado ayudarla, con
mucho apoyo y respeto.

9. Que reacciones se dieron frente a la decision?
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Pues fue un impacto, ver la fortaleza, la paz gdeenidad de ella, para esperar su final, ..Ella
siempre decia...es que a mi quien me va a cuidamando este ya casi ciega.. Es una degeneracion
para mi vida

CARACTERIZACION DUELO

10. Por favor describame el dia que su familiarreyummo recuerda haber reaccionado?

Pues si fue triste pero a la vez fue muy bonitogque fue un momento muy especial, ella organizé
todo para que las cosas salieran bien, la noclkeei@nhubo una serenata para ella, estaba muy feliz
estaba muy tranquila, tenia un animo sorprendeess, dio las gracias estuvo toda la familia,
todos viajaron, y llegaron a la reunién que ellaiagreparado, decia unas oraciones hermosas y
ese dia también lo hizo.

11. Que recuerda del velorio y entierro?
Fue muy bonito, ella como le digo habia dejado fm@parado, muchas misas pagas, donaciones a
instituciones, el padre dijo unas palabras bomitagvo toda la familia unida.

12. Durante el primer mes usted que pensabaasentimo actuaba?

El primer mes yo la recordaba constantemente, ipergentia muy feliz de que estuviera en paz y
sin sufrir ya que me habia documentado mucho dmfarmedad y en realidad era terrible asi que
me sentia bien porque ella 'y ano estaba sufriendo.

13. Recuerda haber pensado, sentido o actuado @mento como si la muerte no se hubiera
sucedido?
No, las circunstancias de su enfermad eran eds fyue quien tomo esa decision.

14. En algun momento ha sentido rabia con la videomw alguien por el fallecimiento de su
familiar?

No, son decisiones de Dios, ella hizo lo que legarmejor y me siente bien que se haya ido feliz
y con mucha fortaleza.

15. Que explicaciones se dio para entender la mdersu familiar?

16. Que explicaciones se dio para comprender |&rasen que se dio su muerte?

Que era preferible que muriera de esa manera augieza que sufrir todas las consecuencias es
que usted no se imagina, yo vi unas fotos de ufaraeque recientemente le habian negado la
eutanasia y ella se suicido y estaba terrible o@s tumores ... yo no queria ver a mi hermana asi.

17. Que explicaciones dieron otros?

Toda la familia la apoyd, el Unico que no apoydlscision fue mi otro hermano por que el por sus
convencimientos catélicos decia que Dios era eléugoe podia decidir quien moria o vivia
entonces el si se opuso rotundamente

18. Por momento recuerda a la persona, como egaglte gustaba, lo vivido con usted?
Era una mujer muy valiente, emprendedora, y corhafmrtaleza sobretodo eso mucha fortaleza.

19. Sinti¢ tristeza? Como cuénto tiempo creo gue ttiste?

Si, lo normal ella era mi hermana pero es mejor @gie asi que sufriendo, los primeros dias, al
principio cuando me entre de la enfermedad no pddieir pensando en ella pero luego ya fue
normal.
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20. Hoy que recuerdo conserva?
La recuerdo como un ejemplo a seguir, como unamfuggte y segura de si misma, con errores
pero una hermana incomparable

21. Como se siente cuando la recuerda?
Bien, con alegria como un recuerdo magico de lopgise ese dia.

22. La tristeza por su ausencia todavia lo aconipafia
No, solo a veces cuando nos sentamos a hablacuaerdes pero en general no.

23.Su vida como es sin esa persona?
Me hace falta ella iba a la casa seguido a almoyaano verla es extrafio pero poco a poco uno se
va acostumbrando.

24. Que piensa hoy de esta perdida, como la estfend
Igual, era lo mejor que ella podia hacer.

25. Piensa que usted qué ya logro despedirse fdendliar y seguir con su vida actualmente?
Si totalmente ella preparo todo para su ultimoydéae dia todos logramos despedirnos de ella.

26. dejo alguna ensefia la manera como murié?
Si, que uno tiene que ser fuerte y acoger a Diosnsefio fortaleza y fuerza
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Anexo 03
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CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DUELO VIVIDO POR FAMIARES DE
PERSONAS FALLECIDAS MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE ELANASIA

Fecha: 15- 11-08

Sujeto: 01
LUGAR: Carrera No0.106-43
INFORMANTES: Sujeto 05
NOMBRE DE ENTREVISTADORA:  Maria Alejandra Sandoval
TECNICA: Entrevista semiestructurada
TEMA CENTRAL: Duelo por la pérdida de un familiar poedio del

proceso de eutanasia

TEXTO DEL REGISTRO

El dia, me dirigi hacia la casa de Carmenza Och@nes la directora de la fundacion pro
derecho a morir dignamente, y con quien con anélase habia confirmado la entrevista. llegue al
apartamento a las 3 de la tarde, Carmenza muy amabte me hizo seguir, y esperé unos cuantos
minutos en la sala, luego llegd el sujeto 01 quirry amablemente me saludo y nos dirigimos
hacia el comedor a inicial la entrevista

Alejandra S: buenas tardes mi nombre es Maria AdegaSandoval, como Carmenza ya te
habia comentado soy estudiante de la universidetigaa actualmente curso 8 semestre y estoy
haciendo mi tesis la cual es sobre procesos de duelfamiliares de pacientes sometidos a la
eutanasia. Entonces te voy a hacer unas preguritay slguna que no quieras contestar estas en
toOdo tu derecho .. Sujeto 01: ok, me parece mtgrdeante que hagas la tesis en este tema la
verdad no hay mucho sobre esto..Proseguimos esstanuemenzar la entrevista.

Al principio, el sujeto 01, se mostr6 un poco digtay poco comprometido a llevar una
entrevista rica en contenidos ya que contestabpréagintas muy limitadamente y algunas de las
preguntas se negl a contestarlas porque aseguterjae un caracter reservado, sin embargo al
transcurrir la entrevista, el sujeto 01 se fue namsto mas abierto y fluido para dar respuesta a las
preguntas que se le hacian.

Me llamo la atencion el conocimiento que este henténia sobre algunas conceptos como
duelo anticipatorio, la gran documentacion queateierca de la enfermedad que aquejaba a su ser
querido, y el estrecho lazo que tenia con estaparga que fue su compafero sentimental durante
20 afios, lo percibo como un hombre solo y que wlarde tiene un sufrimiento y vacio muy
profundo por la pérdida de su pareja.

Durante su entrevista hubo un dato externo a kEguptas que acentla su tristeza y soledad
,sujeto 01: “... me senti peor de mal después dialcimiento porque nosotros teniamos una
mascota y era un pajarito que volaba por el aparto, en los 20 afios de nuestra relacion,
siempre estuvo con nosotros, y un dia lo encontrérim entonces pensaba porque preciso en este
momento se tuvo que morir...”, de la misma manerggAseque a partir de la muerte de su ser
querido, se le cayo el pelo, perdié peso, y se$adollo una gastritis.
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Cabe anotar también que este procedimiento sesbipocon la aprobacién de los paciente
enfermo y de él, a lo que dijo: las y Unicas pesisoque saben que él murié de esta manera son
Carmenzay yo, bueno y ahora tu deberias sentiviéegiada..Hubo risas

Observaciones:

La entrevista en una primera parte fue poco cerdaego de lograr un adecuado reporte, se
pudo lograr tener una entrevista fluida y obtere dlatos necesarios e importantes para el
desarrollo de la investigacion
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CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DUELO VIVIDO POR FAMIARES DE
PERSONAS FALLECIDAS MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE ELANASIA

Fecha: 21- 10-08

Sujeto: 02
INSTITUCION: Pro Derecho a Morir Dignamente
LUGAR: Carrera 11 No.73-44 Oficina 508
INFORMANTES: Sujeto 02
NOMBRE DE ENTREVISTADORA: Carolina Rodriguez Mayorga
TECNICA: Entrevista semiestructurada
TEMA CENTRAL: Duelo por la pérdida de un familiar poedio del

proceso de Eutanasia

Sujeto 04: Entrevistado
Carolina R: Entrevistadora
Carmenza: Directora Ejecutiva de la Fundacion RereEho a Morir Dignamente

TEXTO DEL REGISTRO

El dia 5 de noviembre de 2008 a las 2:00 PM megidiria Fundacién Pro Derecho a Morir
Dignamente, en donde me encontré con la Doctoran€aa Ochoa la cual es la Directora
Ejecutiva de dicha fundacion. Salimos de la funglagi nos dirigimos a la casa del Sujeto 02, quien
ya nos habia confirmado su disposicion para laeeista. Al llegar timbramos la Doctora
Carmenza y yo y salié una sefiora. Le preguntamesigge encontraba el sujeto 02. Ella entro y la
llamo mientras esperabamos afuera. Luego nos gididsiguiéramos a la casa. Al entrar vi que era
una casa de familia con un ambiente muy hogareids. Hicieron pasar a la sala y fue cuando
aparecié uno de los hijos del sujeto 02, quien sadsdo timidamente. Carolina R: “Hola como
estas” El nifio no contesto solo se sonrid.

Después de 5 minutos bajo del segundo piso desk @asujeto 02. Nos saludo muy cordial:
“Bienvenidas, estan en su casa”. El sujeto 02 y@mcia a Carmenza entonces yo me presente: “Mi
nombre es Carolina Rodriguez, soy estudiante dmlBgia de noveno semestre de la Universidad
Javeriana, y como te comento Carmenza, mi tesés gabre el duelo en familiares que han perdido
a un ser querido por medio del proceso de eutdn&igto 02: “Super interesante y duro o no?”
en ese momento hubo risas, Carolina R: “Un poco psrmuy interesante el tema”. Carmenza:
“Carolina te va hacer unas preguntas” Sujeto Ok fi@ hay problema, Carolina R: “Las preguntas
son acerca del duelo que estas haciendo por lédpéid tu hermano, solo contesta las preguntas
que quieras, las que no quieras no hay problemeat&02: “Ok no hay problema”.

Antes de empezar la entrevista nos invito a aceosaal comedor en donde cerca a esta habia
una repisa con la foto de su familiar fallecidojeBu02: “Este es mi hermanito, lindo no?”

Carmenza: “Si era muy apuesto”, Carolina R: “Si ningo”. Sujeto 02: “Esta foto es la que
mas me gusta de el por eso la tengo hay. Pero rrapecemos por que ya esta tarde”. En ese
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momento nos dispusimos hacer la entrevista. Al earpeme di cuenta la cercania que ella tenia
con su hermano ya que empez6 contando que tods Eeduia intacto en su cuarto y que se iban a
pasar en unos dias a una casa nueva en Cota, gandabian hecho ramplas para que él se fuera
con ella, su esposo y sus hijos a vivir. “Hastaat@uerta que daba directo al cuarto de él, no, es
que yo mande adecuar la casa para él. Esa puértaateo del ya no la podemos quitar, perolas

ramplas si fue facil quitarlas, era solo hacer=nes y ya'. En ese momento el sujeto 02 hizo
una expresion en su rostro, la cual confirmo queda a su hermano.

Cuando empezamos la entrevista el sujeto 02 estb@da, contesto abiertamente, ella
tenia a su bebe de 16 dias en sus brazos lo atialdwe todo el tiempo el sujeto 02 la mirara y la
consintiera. La primera parte de la entrevistaupte 02 fue muy concisa en sus preguntas y se le
notaba tranquila .Al llegar a la mitad de la ens&v le empezaron a llorocear los ojos, cada vez
agachaba mas la mirada, y se trataba de acomodéa siia en donde estaba. Todas estas
reacciones fueron producto de las preguntas decteamacion de duelo. De igual forma nunca
perdio la sonrisa y siempre estuvo dispuesta aestart con el mayor detalle, dentro de sus
posibilidades, las respuestas expuestas por l&vestadora. Seguia sonriendo cada vez que
hablaba.

En este momento se le pregunto acerca de coOmouevaa sin esa persona. Se quedo
calada, suspiro sonriendo y le empezaron a llordosaojos. Sujeto 02: “Esta pregunta es dificil
porque estoy muy susceptible” en ese momento kegprima quien es enfermera y cuido a su
hermano. En este momento ella cuida a sus hijda easa. Ella le dijo: Ahi no llore por que la
tristeza se la pasa al bebe” Sujeto 02 respon8idyd s€, pero no estoy llorando” Hubo risas en el
lugar. Durante toda la entrevista aunque se ndéalemente afectada por la partida de su hermano
(se limpiaba las lagrimas), contesto muy trangquilaque ademas de la pregunta conto anécdotas
comicas de su hermano y de como estaba orguléoéa d

La entrevista duro una hora y media. Al finalizZha @os comento que se sentia un poco mejor al
hablar del tema, ya que hacia mucho tiempo no balila esto con nadie. También nos conto que
su familia la ha apoya durante el proceso y en pgimento sujeto 02:"Mi esposo fue muy
comprensible conmigo y la situacion me apoyo entodn ese momento dimos por terminada la
entrevista y el sujeto 02 termino diciendo: “Ojsavaya bien con tu tesis y te haya podido ayudar”
Carolina R: “Muchas gracias por compartir esto dgoifh Carmenza entonces se despidié y
salimos de la casa.

Observaciones

Me parece que la entrevista tuvo un transcursointayesante, ya que se vio un interés del
sujeto 02 en colaborar con las respuestas a lammes estipuladas en el cuestionario. Me di
cuenta del gran valor y la gran admiracién queupdts 02 tiene por su familiar fallecido ya que
para ella esta decision que el tomo fue una decided valentia y de fortaleza la cual fue una
ensefianza pata todos. Se puede observar tambéel §ujeto 02 expresa que vive el dia a dia con
el recuerdo de su hermano y con la satisfaccidudessta bien y no sufriendo.
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CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DUELO VIVIDO POR FAMIARES DE
PERSONAS FALLECIDAS MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE ETANASIA

Fecha: 05- 11-08

Sujeto: 03
INSTITUCION: Pro Derecho a Morir Dignamente
LUGAR: ai@era 11 No.73-44 Oficina 508
INFORMANTES: Sujeto 03
NOMBRE DE ENTREVISTADORA: Carolina Rodriguez Mayorga
TECNICA: Entrevista semiestructurada
TEMA CENTRAL: Duelo por la pérdikaun familiar por medio del Proceso

de eutanasia

Sujeto 04: Entrevistado
Carolina R: Entrevistadora
Carmenza: Directora Ejecutiva de la Fundacion RereEho a Morir Dignamente

TEXTO DEL REGISTRO

La entrevista empieza a las 2:00 pm. Esta s& l&e cabo en la casa de la Directora
Ejecutiva de la fundacion. Al llegar a la casa efe® 03 no habia llegado, después
10minutosallego. Carmenza me la presento Carméktzaa ella es Carolina las presento” Sujeto
03: “Hola como te va” Carolina R: “Muy bien graciaSarmenza: “Por favor sigan por aca y
empezamos de una vez”. Nos dirigimos al comedda dasa en donde nos sentamos y empezamos
la entrevista. Antes de comenzar llegaron unasasmdg Carmenza a su casa y ella fue a saludarlas
mientras yo le conté al Sujeto 03 en qué condistémtrevista, Carolina R: Pues como ya te dijo
Carmenza, yo soy estudiante de novenos semestiee wtgversidad Javeriana y mi proyecto de
grado lo estoy haciendo en el duelo de personasi@u@erdido a un familiar mediante el proceso
de eutanasia, son 26 preguntas y pues eres lieresndestar lo que quieras, te parece?” Sujeto 03:
“Me parece muy bien y en lo que te pueda ayudarnsocho gusto” Al momento de pedirle su
nombre me respondié Sujeto 03: “No el nombre nsates que esto no esta totalmente legalizado
y pues no quiero tener problemas con nadie” Caxdin“Te entiendo, pero no te preocupes que es
solo para llamarte por tu hombre durante la ergtayiyo no lo voy a poner en ningun lado”. Sujeto:
“Yo confid en que asi sea” Carolina R: “No te pngoes”. En ese momento llego Carmenza y
empezamos la entrevista.

Las primeras preguntas el Sujeto 03 contesto mayupl sin ningun tipo de comentario.
Se notaba que no queria hablar y se limitaba aestamtla pregunta lo cual se reflejado en el
registro de entrevista. Durante la entrevista asesti forma de contestar. Se vio calmada pero al
mismo tiempo afligida por la pérdida de su hermarmaurante esta parte de la entrevista se le
pregunto qué método habia utilizado para la muksrteu familiar, ella me dijo que eso no lo queria
contestar, entonces Carmenza le dijo que no habfdema en decir, Carmenza dijo: Inyeccion
letal” el Sujeto 03 miro a Carmenza y sonrierondas. Ya en las preguntas de Caracterizacion de
duelo se veia con mas confianza para contestardeeigual forma no daba mas informacion de la
formulada en la pregunta. Durante esta fase dettavista se le vio mas afligida y en la pregunta
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gue como recordaba a su familiar al Sujeto O3ol@dtlearon los ojos. Aunque la entrevistadora le
hacia mas preguntas para poder obtener mas infdmmat Sujeto 03 estuvo muy reservado y
concreto.

En toda la entrevista el Sujeto 03 menciono repsticcces que después de la muerte de su
hermana pudo empezar de nuevo su vida, porquéegtlatodo por cuidarla. En ningiin momento
expreso estar en contra del procedimiento y expeesosi a ella le hubiera o le pasara algo
parecido a lo que le sucedié a su hermana, ellpesinarlo se acogeria al proceso de eutanasia.

Comentarios

Durante la entrevista el Sujeto 03 se mostro raserfrente a la mayoria de preguntas, lo
que llevo a que esta solo durara 26 minutos. Bastéormas el sujeto 03 tuvo la disposicion para
responder todas las preguntas. Se refleja enrdevesia que el Sujeto 03 estaba muy tranquila pero
de igual forma se observo que durante el procesmfigmedad de su hermana extrafio mucho a su
familia y su trabajo.
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CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DUELO VIVIDO POR FAMIARES DE
PERSONAS FALLECIDAS MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE ELANASIA

Fecha: 21- 10-08

Sujeto: 04
INSTITUCION: Pro Derecho a Morir Dignamente
LUGAR: Carrera 117 No.73-44 Oficina 508
INFORMANTES: Sujeto 04
NOMBRE DE ENTREVISTADORA: Carolina Rodriguez Mayorga
TECNICA: Entrevista semiestructurada
TEMA CENTRAL: Duelo por la pérdida de un faamifpor medio Del proceso

de Eutanasia

Sujeto 04: Entrevistado
Carolina R: Entrevistadora
Carmenza: Directora Ejecutiva de la Fundacion RereEho a Morir Dignamente

TEXTO DEL REGISTRO

La entrevista se llevo a cabo en la oficina dedjmldel Sujeto 04. Antes de entrar me
Encontré con Carmenza Directora ejecutiva de lal&cidon Pro Derecho a Morir Dogamente. Nos
anunciaron y subimos a su oficina. La secretarib sdgeto 04nos atendié y nos pido que
esperaramos unos minutos ya que el Sujeto 04 estabaa pequefa reunion. Al pasar 5 minutos
nos pidié que pasaramos. Al entrar a la oficinar@aiza saludo muy amablemente al Sujeto 04,
este le pregunto por ella, Sujeto 04: “Doctora cdraeestado” Carmenza: “Bien afortunadamente”
Sujeto 04:"Y como estan todos por la fundacion?&rmenza:"Bien todos muy bien, mira te
presento a Carolina” Sujeto 04:"Mucho gusto Cagdjli€arolina Rodriguez:"Mucho gusto como
esta” Sujeto 04: “Muy bien gracias”.

El Sujeto 04 nos pidié que nos sentdramos. SugtdMesean algo de tomar, tinto agua
aromatica?” Carmenza:”"Bueno gracias”. Carmenzacu&nteme, como ha estado todo, como estan
los hijos” Sujeto 04: “bien todo bien, siguiendovida, con paciencia” el sujeto 04 sonrie. Sujeto
04:"Ademas mi hijo llega en 15 dias de Alemaniaeoés imaginese la felicidad en la que estoy”
Carmenza: “Pues mira ella es Carolina como ya tdahaomentado, ella es estudiante de la
Javeriana y pues te quiere hacer una preguntastdSof: “Ok”. En ese momento me mira y se
sonrie. Carolina R: “Pues yo y otra compafiera astamaciendo nuestro proyecto de grado y el
tema que escogimos fue el del duelo el personashgoeperdido a un familiar por medio del
proceso de eutanasia, yo tengo un cuestionari@8qreguntas, usted contesta las que quiera, no
tiene ninguna obligacién de contestar las que nerguSujeto 04: “Y me va hacer llorar?” Hubo
risas por parte de las tres personas que estabamizs oficina. Carolina R: “No para nada” el
sujeto 04 siguio riendo.

Sujeto 04: “Listo entonces empecemos pero despaditevamente hubo risas. Carolina R:
“Bueno”. Al empezar con la primera pregunta se quedndome y me sonreia sorprendido,
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después de unos segundos se rio con mas interSigeid 04: “Seguro no me va hacer llorar” El
Sujeto 04 sonreia constantemente” Carolina R:"Ctare no”. Su actitud siempre fue la misma
durante toda la entrevista, sonreia y bromeabaatgunas cosas. A dos preguntas de las de
Caracterizacion del duelo el Sujeto 04 abrié um e su escritorio y nos pregunto, Sujeto 04:
“Quieren algo de lo que ahi acd, es que ahi antjgesme traen todo esto de viajes y no me los
cbémo, miren hay chocolates y estas cositas de gqu&izon muy ricas”. Carolina R:"YO te acepto
un chocolate” Sujeto 04:"Claro, yo ni siquiera lbe probado son peruanos” Carmenza:"Yo
también te acepto uno de esos” Sujeto 04:"Cojaodacton confianza”.

Después de esto seguimos con la entrevista; yazamge las preguntas de caracterizacion
del duelo el abrié unas galletas que tenia en ita#, Sujeto 04: “No me toco abrir esto y yo
que no queria” se sonrid. Sujeto 04: “Siga doct@afmenza: “No muchas gracias, yo no puedo
comer eso” Sujeto 04: “Por qué”, Carmenza:"Yo s@bdtica” Sujeto 04:” yo también, hagale
doctora que eso no pasa nada” Carmenza:”"Como asi@pasa nada, cuidese porque eso es muy
peligroso” Sujeto 04: “Yo me cuido doctora” se egeo. Sujeto 04: “Y como siguié su hermana
doctora?”. Carmenza: “Pues mal, y ni los hijoslmharido quieren entender ni aceptar la situacion,
esta como un vegetal y la tiene en la fundacioneSee’

Sujeto 04: “Y que le paso” Carmenza” Pues ella fulncante mucho tiempo y ella tenia
EPOC, que es una enfermedad cronico en los pulmdhesies un dia llego a mi casa porque
teniamos una reunion y ella llego primero y lo Gnitie me dijo era que no me saludaba de cerca
por que le iba dar como gripa. Entonces yole dije sj ya habia tomado algo y me dijo que si. Se
fue se recosté en mi cama, y cuando fui a vergbagpalida y le pregunte que se tomaba para esa
maluguera y me dijo que nada que ella ya se habiado la droga y que eso se le pasaba ahorita.
Pues bueno yo segui en la reunion con la familajando nos dimos cuenta, ella estaba no podia
respirar bien, entonces nos dijo que si que alaea sentia bien que mejor la llevaramos a la
clinica. Llegamos a la clinica le hicieron unosra®ées y a las dos horas estaba muy mal y siguio
mal y mal y en la madrugada la conectaron a unaumagorque ya no podia respirar sola, y ahi
esta, eso fue en cuestién de minutos” Sujeto 04y hb tenaz y entonces la familia no ha aceptado
nada” Carmenza:"No ellos la quieren tener ahi” ®uj@4:"No pues qué situacién tan jarta,
hombre” Carmenza: “Si esta muy grave, pobrecita”.

Luego de esto seguimos con la entrevista. Al llegkr pregunta de si habia sentido rabia
con alguien o por lago por la muerte de su espbsajeto 04 dijo: “Huy no empezaron las
pesadas” y se carcajeo. Durante las siguientesipias) siguid bromeando pero se le notaban los
ojos llorosos lo que indica que expresaba la #éspor la muerte de su esposa. Antes de finaliza se
recostd en su silla se limpio los ojos y las lagsng se sonrid. Sujeto 04:”Siempre es duro no, pues
digo recordar” Carolina R:"Claro que si”. Sujeta (Bs que ella era muy importante para, era todo
para mi” Hubo silencio en la oficina. Sujeto 04:y4 acabamos” Carolina R:"Si ya, eso es todo”
Sujeto 04:"Y como me porte”, Hubo risas. CarolinaMRiy bien, muchas gracias por colaborarme.
Sujeto 04:"No fue con todo el gusto ojala todo dala bien”. “Muchas Gracias por atenderme y
ayudarme, creo que usted ha sido muy valienteegdtac esta decision eso es de admirar”. Sujeto
04:"Pues eso dicen pero yo lo Unico que hice fuslaya mi esposa” Carolina R: “Lo entiendo”.
Carmenza: Bueno muchas gracias por tu tiempo” &0it’'No gracias a ustedes por visitarme”.

Carmenza: “Y no has pensado en empezar otra relagd alguien” Sujeto:"Pues por
ahora no, yo si tengo amigas y eso, pero nada, ggigue todavia estd muy reciente lo de mi
esposa y ho me siento capaz para estar con alg@si€ue yo estuve con ella casi 30 afios, entonces
pues ahora no puedo”, Carmenza:"Ok eso estd bigmése momento nos acompafio a la puerta y
salimos del lugar.
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Observaciones

El Sujeto 04 tuvo muy buena disposicion duranenkaevista y trato de responder todas las
preguntas. Durante toda la entrevista bromeo, & swpuso que estaba escondiendo lo que sentia
haciendo chistes y bromas. También es importanteciomar que algunas veces no entendia las
preguntas que se le hacian y las tuve que reptashdsaveces, lo cual india que estaba distraido en
el momento.
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CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DUELO VIVIDO POR FAMIARES DE
PERSONAS FALLECIDAS MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE ETANASIA

Fecha: 22- 11-08

Sujeto: 05
INSTITUCION: Pro Derecho a Morir Dignamente
LUGAR: Carrera 11 No.73-44 Oficina 508
INFORMANTES: Sujeto 05
NOMBRE DE ENTREVISTADORA:  Maria Alejandra Sandoval
TECNICA: Entrevista semiestructurada
TEMA CENTRAL: Duelo por la pérdida de un familiar padio del

Proceso de eutanasia

TEXTO DEL REGISTRO

El dia 5 de noviembre de 2008 a las 2:00 PM mgjid#ila Fundacion Pro Derecho a Morir
Dignamente, en donde me encontré con la Doctoran€lara Ochoa la cual es la Directora
Ejecutiva de dicha fundacion, y con quien previamdrabiamos acordado esta cita, ese dia en la
fundacién, habian unas charlas por parte de ucélpga a un grupo pequefio de "personas acerca
de la eutanasia calidad de vida y muerte.

Posteriormente luego de 15 minutos llego el suj6, me saludo amablemente sin embargo se
veia algo de nervios al principio, en ese instasakido a Carmenza, y ella le pregunto por algunas
personas en comun y sobre su estado animico, jpostente me presenté, mi nombre es Maria
Alejandra Sandoval, soy estudiante de psicologia8 deemestre de la universidad javeriana,
actualmente estoy desarrollando mi tesis la cas# forincipalmente sobre la eutanasia y el duelo
gue se genera por el fallecimiento de familiareset@os a este procedimiento, a lo que respondié
que estaba bien y que le parecia muy interesaefarlra S: si tienes algun problema al contestar
una pregunta no la respondes, al igual que siegiigue se oculte algun dato , sujeto 06 : vale esta
bien.

Comenzamos la entrevista y el sujeto 06 en esanitesiya estaba muy tranquila y dispuesta a
contestar las preguntas, se pudo observar comgpersdna abierta y sincera, constantemente
tocaba sus gafas las cuales las tenia puestasamdode la entrevista pude evidenciar la estrecha
unién que existia en el sujeto 06 y su madreudd tenia relacién con sus respuestas, a lo laggo d
la entrevista no se evidenciaron lagrimas, ni amamientos melancdlicos, pero sus respuestas
evidenciaron lo contrario, igualmente su aparieasiéa de una mujer seria y fuerte.

A lo largo de la conversacion esta fue de formalélly se pudieron conocer datos extras a las
preguntas consignadas en la entrevista, pude epsacinterés por entrar a la policia nacional y
sus profundos sentimientos hacia su novio, a laquez su relacion con el resto de su familia
(padre, tios, primas con quien actualmente vivep& es un poco cercanay cordial.
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También cabe anotar que a lo largo de la entres&sialé constantemente que su padre no habia
guerido acompafarla a la entrevista, al contragicelth quien asegur6é que le parecia interesante
ayudar en esta informacion y también para poderdec a su madre y lo que vivié.

El tiempo de duracion de la entrevista fue de umra ly 45 minutos, en donde al final hablé
también  con Carmenza (quien estuvo presente tdddiempo),acerca de su actual
estudio(enfermeria), sobre no perder las ganasitdar & la policia, el cual es su suefio, y sobre la
relacién con su padre que por lo que se infierbassante problematica, de la misma manera, al
finalizar la entrevista ella pregunté que en gqumestre estaba y me dijo que la psicologia le
parecia muy “chévere”, posteriormente se despidi€drmenza al igual que yo lo hice, bajamos
juntas por el ascensor y cada quien se dirigioa@estino.

Observaciones

La entrevista tuvo un transcurso optimo ya quenteegistada estaba dispuesta a compartir
la informacién que se le preguntaba, de lamiscaenaarcabe destacar el gran acercamiento que
tenia esta participante por su madre, a la cualocdurante todo el proceso de la enfermedad,
también es relevante la relacion de acercamiengctiqne ella con su novio, ya que en continuas
ocasiones lo nombré como parte fundamental deday @l igual que la poca comunicacion y los
problemas familiares con su padre y demas mientdeasl familia.
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CARACTERIZACION DEL PROCESO DE DUELO VIVIDO POR FAMIARES DE
PERSONAS FALLECIDAS MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE ELANASIA

Fecha: 21- 11-08

Sujeto: 06
INSTITUCION: Pro Derecho a Morir Dignamente
LUGAR: Carrera No0.73-44 Oficina 508
Informantes: Sujeto 06
NOMBRE DE ENTREVISTADORA:  Maria Alejandra Sandoval
TECNICA: Entrevista semiestructurada
TEMA CENTRAL: Duelo por la perdida de un familiar poedio del

proceso de eutanasia

TEXTO DEL REGISTRO

Me dirigi el dia viernes 21 de noviembre a la tostbn derecho a morir dignamente, donde
previamente se habia acordado la cita con Carmelirzgtora de la institucion, luego de unos
minutos, llegaron dos sefioras, las cuales Carmmezkas presento para asi poder las entrevistas
sin embrago solo de decidié hacer con una la dateev

Luego de documentarla sobre mis datos personal@snjormacion correspondiente a la
tesis, la relevancia de la informacion y lo pogilaitl de poder tener reservados sus datos, se dio
comienzo a la entrevista, el sujeto 06 se puederidbe@scomo una mujer un poco mayor, abierta ,
franca y un poco seria a lo largo de la entrevidgda misma manera, se refleja que la relacion con
su hermana (persona que fallecid) era cercana.

A lo largo de la entrevista se pudo ver como y p@gona tranquila, con mucha serenidad
y sin ningun inconveniente para el tema a tragresalta su normalidad al aceptar el hecho de la
muerte de su hermana y de la misma manera la geigeride los detalles que manifiesta, también
puede verse que es una persona muy creyente,nida familiar del ntcleo que la conforma es
muy estrecha.

Sujeto 06 : “a mi me parece que mi hermana esté,bye me logré despedir de ella fue
muy bonito el dia que fallecid, estdbamos todotaesasa, le llevamos serenata, pedimos pollo y
rezamos una oracién muy bonita..,"es bastantefgigtivo ver a la familia unida ante este hecho
gue obviamente es triste ya que supone la pérdidmder querido sin embargo, en esta familia y
ella en particular lo manifiesta con mucha serehidaalma.

Al finalizar la entrevista sujeto 06: sefiorita leegnecesite acé estoy para darle informacion
necesaria.

Observaciones:
La duracidn de la entrevista fue de una hora, yaagpesar de que la entrevista fue

fluida, no profundizaba mucho en sus repuestas sarpge modificar algunas de las
preguntas para que asi fuera.
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