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“Nos falto una noche sin dormir

Y un baile de salon en una calle estrecha,
Nos falto descaminar Madrid

Desencallar el fin y reservar la fecha,

Y sobraron los cuatro disparos

Que con tanto descaro nos dio el corazon,
Y sobraron los veinte puniales

Y es que a veces la vida no atiende a razon,
Y entre sobras y sobras me faltas

Y me faltan las sobras que tenia tu amor

Y sobraron las quinientas veces que dijimos que no...
Nos faltaron un par de sefiales

Unos cuantos rivales

Y un trocito de adios....”

“Entre sobras y sobras me faltas’’ — Antonio Orozco
Cancion cantada en el hospital de Bellvitge



INDICE

RESUMEN: 1
CAPITULO I: INTRODUCCION Y OBJETIVOS 2
LIINTRODUCCION ......orvioiiriiieiiniesiss s 2
1.2 OBJETIVOS DEL TRABAJO ..ottt ettt e e e s e saee e e aae e e e nnraee s 4
CAPITULO II: EL DUELO Y EL RITO FUNERARIO 5
28 B = D D 1 6 2 5 J RSP SURR 5
2.1.1 DUELO COMPLICADO .......couiiiiitieiieieeieeiteiieeeieieste st sae e sse s s aensessessessessesseenens 8
2.1.2 Factores del duelo cOMPLICAAO ................cccueeevueiniiiiniiiiniiiiiieeeeeeeee e 9
22.ELRITO FUNERARIO ......oooiiiiieeee ettt et e e e 11
2.2.1 Elementos del rito fUNEIario..........cceercvieeeeiiiiieeeeciiee et ee e e vve e e 12
2.2.2 Funcion del rito en €] dUCLO ....cc.uvveeeeeiiieeeeeee e 13

2.3 ;PUEDEN SER LOS RITOS FUNERARIOS FACTORES DE COMPLICACION EN
EL DUELQOT ...ttt ettt e ettt e e et e e e sabaee e s enstaeesesnsaeaeeensaeeesanssnaesanns 16
CAPITULO III: TRABAJO SOCIAL Y DUELO 19
3.1 INTERVENCION DEL TRABAJO SOCIAL EN LA COVID-19 .....ooviereeeean, 19
3.2 ACOMPANAMIENTO PROFESIONAL EN DUELO .......cccoovuiieeeeeeeeeeeeeeeae, 21
CAPITULO IV: METODOLOGIA 24
4.1 FASES DE ESTUDIO. ..cuutttiiiiteenitteaniteeaniteeasiteesuteessteestteesasteessseessnseesssseesanseesssseesanseesaneees 24
4.2 METODOLOGIA CUALITATIVA — ENTREVISTAS CON PROFESIONALES Y FAMILIARES. ....... 25
CAPITULO V: RESULTADOS 28
5.1 MIEDO, INCERTIDUMBRE Y SOLEDAD. .....ccottttiuiieeeeieetiteitieeeeeeeetessaneeeesesesssssnnseeseserenns 28
5.2 LA AUSENCIA DE RITO FUNERARIO. ....ccocctttiiiiiiaiiieaiiteeiiee et eiteesiitessaeeeseiteessiteesneeeeas 31
5.3 ; PUEDE DARSE UN DUELO COMPLICADO ......ceiiiiitiaiieeeiieeniieeeiteesreeesieeesniseessnneeseneeeeas 33
5.4 DIFERENCIAS DE LAS DESPEDIDAS SEGUN EL LUGAR DEL FALLECIMIENTO. .................. 35
5.5 FUNCIONES DEL TRABAJO SOCTAL......ceiiitieiiiieeiieeeiteeeiteesiteesiteesreessaseessnseessnseesaneeenas 38
CAPITULO 6: CONCLUSIONES 41
IMPLICACIONES DE FUTURD .....etiiuiiieaiteeaiieeeiiteeeiteesiteestteesasteesaseessaseessnseesenseessnseesanseesnneas 42

BIBLIOGRAFIA 43




AGRADECIMIENTOS

Con este trabajo dejo atrds una de las etapas mds importantes de mi vida. Para mi haber
tenido la oportunidad de estudiar trabajo social es una de las cosas que me han cambiado la
vida, y para mi es cerrar un capitulo de mi aprendizaje personal para seguir aprendiendo de la

vida.

Quiero agradecer a mi familia; Papa , Mamd, a mi tio Ricardo y a mi tia Marta por haberme
inculcado desde pequefia que todo lo que hagas en esta vida tienes que hacerlo con amor.
Mamad, gracias por haber sido y ser, mi compafiera incondicional en este camino llamado

vida. Vosotros sois mi motor.

Gracias Alejandra, por haber confiando en mi hasta el ultimo segundo y estar de forma

incondicional a mi lado.

Gracias a Monica, por haberme acompafiado en todos los aspectos posibles. Eres mi familia.

Gracias a Carlos, mi tutor de este trabajo, por tu paciencia y presencia hasta las ultimas lineas
de esto. Gracias por enseflarme que mirar dentro de mi, es uno de los mayores regalos que
puedo tener en la vida. Gracias por poner todo tu corazon en todo lo que haces, y dejarme

aprender de ese sentir tan puro y auténtico que tienes.

Gracias a todas las personas; profesionales y familiares afectados, que por desgracia han
formado parte de esto, abriéndome todo su corazén y su alma para compartir su historia

conmigo. En especial a Berta y Maria.

Y por ultimo, gracias a todas las personas que han contribuido a mi formacién en la

Universidad Pontificia de Comillas.



RESUMEN:

En este trabajo se presenta la situacion de duelos y pérdidas por el covid-19, haciendo énfasis
en las consecuencias de la imposibilidad de despedida por parte de las familias afectadas.
Este trabajo ofrece esa vision del proceso que significa despedirse de una persona y la
importancia de cualquier rito funerario en nuestra sociedad como factor del duelo
complicado. Por otro lado, se reflexiona sobre la implicacion que tiene el trabajador social en
relacion a este proceso de pérdida, duelo, acompafiamiento de las personas a final de vida, y

el del desarrollo de sus funciones en situaciones de crisis como esta.

PALABRAS CLAVE: Muerte, soledad, duelo, despedida, covid-19, trabajador social,

acompafnamiento, rito funerario.

ABSTRACT:

This paper presents the situation of grief and loss due to covid-19, emphasizing the
consequences of the impossibility for the affected families to say goodbye. This work offers
this vision of the process that means to say goodbye to a person and the importance of any
funeral rite in our society as a factor of complicated mourning. On the other hand, it reflects
on the implication that the social worker has in relation to this process of loss, mourning,
accompaniment of people at the end of life, and the development of their functions in crisis

situations like this.

KEY WORDS: Dead, loneliness, mourning, farewell, covid-19, social worker,

accompaniment, funeral rite.



CAPITULO I: INTRODUCCION Y OBJETIVOS

1.1 INTRODUCCION
La muerte es de los grandes tabues de nuestra sociedad; la pérdida de nuestros seres queridos

€S un suceso que tenemos presente y que ninguna persona estamos exenta de experimentar.

Desde hace miles de décadas los ritos funerarios sirven para expresar los sentimientos y
emociones que tenemos acerca de la muerte de un ser querido. Los ritos es algo que se han
celebrado de forma distinta en civilizaciones o culturas, € incluso podemos llegar a pensar
que en nuestra cultura se le ha dado la espalda. Las personas mueren de distintas
enfermedades en distintas circunstancias y también en diferentes dmbitos culturales, y
nosotros a su misma vez poseemos diferentes niveles de consciencia y distintas percepciones
de lo que se puede considerar una buena muerte, pero lo que si es cierto, es que cada uno de
nosotros establecemos un hilo distinto con la muerte que se crea desde lo mas intimo de
nosotros, a través de nuestra propia consciencia personal creada por nuestras creencias o

conocimientos de ella, en la que buscamos nuestro propio sentido.

El diciembre de 2019 llegaba noticias de China, en donde escuchdbamos noticias acerca de
un virus que iba expandiéndose el cual, a todos nos sonaba como algo lejano. El pasado 14 de
marzo se declar6 el estado de alarma en todo el territorio nacional con el fin de contener la
progresion de la COVID-19, y esta emergencia sanitaria ha puesto a los profesionales
sociosanitarios, en concreto y en lo que me gustaria centrarme en este trabajo al colectivo de
Trabajo Social, en primera linea de accion frente a los efectos sociales surgidos por la

pandemia del coronavirus.

Situacion del 18 de Marzo de 2020:
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Debido a las restricciones de nuestro pais y a las medidas de seguridad sanitarias, esta
situaciones ha supuesto innumerables consecuencias llenas de incertidumbres y miedos por
parte de la sociedad. Segun algunas noticias: “’El confinamiento esta llegando a los
tanatorios, de manera que los familiares no pueden despedirse como lo hacia hasta hace poco
tiempo". ("El drama de no poder despedirse de los seres queridos muertos por Covid-19",
2021). Segun el psicologo Valentin Rodil: “’En estos momentos excepcionales sentimos que
podemos hacer pocas cosas, mientras muchas estdn prohibidas: acompafiar a nuestros
enfermos, despedirnos, sentir con otros el dolor tras la pérdida y reconfortarnos

mutuamente.”” (Rodil, 2020)

Las costumbres funerarias tienen como principal objetivo el de recordar la vida de la persona
que ha fallecido, con ello acercandonos a la misma y aceptando la realidad de la pérdida, por
lo que se considera un elemento esencial para la satisfaccion de los familiares y para empezar
a elaborar el proceso de duelo. Podemos ver, que no hemos podido ir visitar o acompanar a
nuestros familiares si estaban en el hospital, o como en miles de casos ha sucedido, la
despedida deseada de nuestro ser querido. Estos actos, facilitan ese espacio en donde
nosotros podemos expresar y validar las emociones que sentimos. Aqui encontramos ese
apoyo social de las partes, para asi poder afrontar o reconocer esa pérdida de nuestro familiar,

demostrando el acompafiamiento, apoyo con palabras, y abrazos de nuestra familia.

Este rito funerario que nos resulta desagradable, o podemos verlo con un sentido frio es el
que nos permite tomar conciencia; odidbamos estas despedidas y no nos gustaba participar en
ellas, pero a mi modo de ver, son necesarias y a muchas familiares se les ha denegado el

derecho a poder realizarlas.

Las cuestiones a la que me gustaria responder son: A) La elaboracion de ritos adecuados
(pueden servir como un factor mdas, no el unico, de proteccion y prevencion de duelo
complicado? B);la ausencia de despedida durante la primera ola de la pandemia es
en si misma un elemento de complicacion de estos duelos? C) ;Cual ha sido el papel del
trabajo social en relacion a las muertes y el acompafamiento en la primera fase de duelo

durante esta etapa?



.En nuestra sociedad no es comun hablar de ello, ni del dolor que provoca, por lo que, si
podemos decir que vivimos dandole la espalda a esta realidad, y s6lo nos queda enfrentarnos
a ella cuando vemos que es inevitable. Me acercaré al tema de la perspectiva del rito y la
funcion social que tiene, y por otro lado las funciones de riesgo que puede tener en cuanto a

la hora de elaborar un duelo para asi encontrar un anexo de unién entre ambos.

El no poder habernos despedido de nuestro familiar, y por consiguiente no realizar un
velatorio o un funeral en la forma en la que estdbamos acostumbrados, puede suponer algo
aun mds complicado para intentar canalizar nuestras emociones a la hora de elaborar el duelo.
Perder a una persona que queremos nunca es facil, y no nos gusta despedirnos antes de

tiempo, y sobre todo, no poder decirle ese adids en condiciones.

Una vez se trate este apartado, se realizard un repaso tedrico y bibliografico sobre el papel del
Trabajo Social en el duelo, y por ultimo se mostraran las funciones desempefiadas en el
Estado de Alarma por parte de los mismos. En este estudio se utiliza el masculino como

genérico incluyendo ambos géneros.

1.2 OBJETIVOS DEL TRABAJO

El objetivo general de este trabajo es conocer el significado de la imposibilidad de despedida
por parte de las familias afectadas de fallecidos por Covid-19 y mostrar la funcién del

trabajador social en cuanto a papel desempefiado durante el Estado de Alarma.

En cuanto a los objetivos especificos:

1. Investigar las situaciones de duelo en covid-19 y caracteristicas de las mismas.

2. Conocer la importancia del rito funerario, el acompafiamiento familiar en el proceso
de enfermedad de las personas y conocer el significado de la falta de despedida.

3. Mostrar y analizar la funcion de los trabajadores sociales en el duelo e investigar las

funciones en el Estado de Alarma.



CAPITULO II: EL DUELO Y EL RITO FUNERARIO

2.1 EL DUELO.

En el diccionario de la Real Academia de la lengua espafiola, se define al duelo como *’
Demostraciones que se hacen para manifestar el sentimiento que se tiene por la muerte de
alguien’’. (RAE, 2021). En las palabras de Bucay su el libro comenta que *’El duelo es el
doloroso proceso normal de elaboracion de una pérdida, tendiente a la adaptacion y

armonizacion de nuestra situacion interna y externa frente a la nueva realidad’’. (Bucay,

2001)

Otra definicion del duelo es: "La pérdida de un familiar y/o un ser querido con sus
consecuencias psico-afectivas, sus manifestaciones exteriores y rituales y el proceso

psicoldgico evolutivo consecutivo a la pérdida." (Bourgeois, 1996)

Desde el afio 1975, la psiquiatra Elisabeth Kubler-Ross en uno de sus libros presentd un
modelo general de las cinco fases/etapas que tiene dicho duelo, y de como las personas se

pueden ir sintiendo en las mismas. (Kubler-Ross, 1975)

ETAPAS DEL DUELO
1. ETAPA DE NEGACION
2. ETAPA DE NEGOCIACION
3. ETAPA DE RABIA
4. ETAPA DE LA DEPRESION
5. ETAPA DE LA ACEPTACION

Cuadro de Fases del duelo segiin Kiibler-Ross

Para esta autora, no todas las personas deben pasar por cada una de dichas fases, ni tampoco
en el orden que establece, pero si afirma que son comunes en el proceso de elaboracion del
duelo. En cuanto a la periodicidad de las mismas no tienen fechas exactas porque provienen

de diversos factores que se pueden ir relacionando entre si, y con ello también las



caracteristicas personales de cada persona: causas de la pérdida, tipo de relacion con la

persona fallecida, caracteristicas del entorno etc.

Asumir esa realidad de la pérdida es necesario tanto a nivel racional como al emocional;
expresar esas emociones relacionadas con la pérdida, tales como es el enfado, la tristeza, la
culpa... Esta puede bloquearse al no permitir sentir dichas emociones. Otros autores
comentan que las personas pueden tardan en reaccionar en su vivencia y manifestacion de ese

dolor, por lo que hablamos de que se darfa un duelo retardado. (Bermejo, 2005)

El duelo haciendo referencia a William Worden, especialista en este ambito refiere como
‘tareas’ que debe realizar una persona para el comienzo del duelo, al que define como un
proceso que finaliza después de haber pasado las mismas, y que en caso de que no se den asi,

podria derivar en un duelo patolégico. (Worden, 1991)

Estas tareas segun este autor serian las siguientes:
1. Aceptar la realidad de la pérdida, y aceptar que la misma es irreversible.
2. Elaboracion del dolor del duelo. En esta fase trabajando las emociones y el dolor de la
pérdida.
3. Adaptarse a un ese nuevo mundo sin nuestro ser querido. Esto va con el
acompafiamiento del desarrollo de nuevas habilidades, asumiendo ciertos roles nuevos
y buscando cierto significado.

4. Reubicar emocionalmente al ser querido.

Haciendo referencia al primer punto, las primeras reacciones que se dan tras la pérdida de un
ser querido es el shock; el hecho de reconocer esa realidad de la pérdida se da asumiendo que
hemos perdido a alguien importante para nosotros, y que esa persona no va a volver por lo
que la practica de rituales funerarios tiene una funcidn bdsica para este proceso al que se
refiere nuestro autor. Podemos decir que estos nos ayudan a tomar la conciencia necesaria

para empezar el duelo, ya que en ese instante lleva consigo una despedida fisica y tangible.

Por otro lado, en este proceso que las personas tienen a elaborar el duelo, cumpliria con una

serie de objetivos entre los que podemos encontrar los siguientes:



OBJETIVOS DEL DUELO
Reconocer la realidad de la pérdida
Entender y aceptar el propio duelo

Dar expresion a sentimientos

Adaptarse a la nueva realidad sin la persona

Recordar a nuestro se querido sin dolor

Fuente: Elaboracién propia

“’No existen dos duelos iguales, cada doliente llevard sus propios ritmos en funcién de su
forma de ser’’. (Herndndez, 2015) Podemos decir que: ‘’El objetivo del duelo no es olvidar;

es amar de otra manera...’’. (Pecharroman, 2018)

(Podemos saber cudndo termina un duelo? No se encuentra una respuesta en concreto, la
fecha mas sefialada en general por algunos especialistas, suelen ser a los dos afios; y otras
personas sefialan que es cuando se puede mantener una conversacion del difunto sin expresar
dolor.
“El duelo por la pérdida de un ser querido es un indicador del amor hacia la persona
fallecida. No hay amor sin duelo. Sabemos que alguien tiene que perder a la otra
persona, antes o después. Por lo que se diria que, por doloroso que resulte, forma

parte de la condicion humana’’ . (Bermejo, 2005)

Para adentrarnos un poco en el lado de las emociones, para los autores Brown y Soudemire

(1983) se puede dividir el proceso de un duelo normal en diferentes etapas:

Choque Llanto, angustia, irrealidad etc.

Preocu pac i6n *Ira, trsiteza, agotamiento etc.

» *Reacuerdos placenteros,
Resolucién actividades nuevas.



La finalizacion de dicho proceso no acaba de un dia para otro, sino que es un proceso que
lleva tristeza, culpa, enfado... Otro autor, como Bucay comenta que es necesario expresar las
emociones que nos provoca esta pérdida. Al final repetir y evocar los recuerdos es parte de un

camino que hay que recorrer para cerrar y curar la herida dejada por la pérdida. (Bucay,

2019)

Leila Nomen también nos comenta sobre algunas variables que pueden incidir a la forma en
la que una persona realiza dicho proceso y destaca los factores relacionales, circunstanciales,
histdricos, de personalidad y sociales, todos ellos podrian complicar o no el duelo, segun la

naturaleza de la situaciéon. (Nomen, 2009)

2.1.1 DUELO COMPLICADO

Algunos autores comentan que no hay que forzar a las personas que estén pasando por ese
proceso de duelo a que se recuperen, ya que es necesario conectar con ese dolor, y no
conectar con ese mismo y con su ftristeza puede hacer que ese proceso se convierta en una

inhibicion del duelo y que desemboque en complicaciones e incluso, puedan incidir en su

salud. (Herndndez, 2015)

Las reacciones normales de duelo o las del duelo complicado son innumerables y las mismas

nunca presentan limites concretos, por lo que la distincién entre varios no es del todo sencilla.

“Al duelo que no sigue el curso esperado se le suele denominar duelo complicado,
patologico, cronico, etc. El Duelo Complicado interfiere sensiblemente en el
funcionamiento general de la persona, comprometiendo su salud, y esto puede durar

afios e inclusive cronificarse indefinidamente” (Barreto, 2008)

Este tipo de duelo (Bowbly, 1993) podria adoptar las siguientes tres formas:

1. Duelo cronico: En el que predomina el estado de depresion, ansiedad y/o ira.

2. Ausencia de afliccion: La persona que se enfrenta a una pérdida continua su vida
como si no hubiera pasado nada, como si no hubiera perdido nada, de esta forma
se retrasa el enfrentarse a la nueva realidad y a sus emociones.

3. Euforia: En donde se produce una negacion de la pérdida o también un

sentimiento de alegria ante la pérdida.



Hay personas que por determinadas situaciones o factores que se den, no son capaces de vivir

el duelo de una forma sana.

“La intensificacion del duelo hasta un punto en que la persona se siente abrumada,
recurre a conductas inadaptadas o se queda estancada en ese estado sin que el
proceso de duelo avance hacia su resolucion”. (Horowitz, M.J. , 1980; Neimeyer,

2002)

2.1.2 Factores del duelo complicado
Después de cada pérdida sufrimos un proceso de duelo, que no es mas que la forma que tiene
nuestro cuerpo y mente de adaptarse, por lo que pasaremos por diferentes momentos a la hora

de afrontar la pérdida. (Nomen, 2009)

Las personas que reaccionan de forma autocritica y con culpa ante la pérdida de un ser
querido, hace que se alargue ese proceso de duelo en el tiempo y se deriva a duelos anormales
o insanos. No hay una forma de prevencion de duelo complicado, pero si es necesario
ademas de hablar sobre el dolor, y permitirse mostrar las emociones que encontramos en ese
proceso por mds doloroso que sea. El dolor empieza a irse si nos permitimos sentirlo, y por
otro lado es de vital importancia y necesario el apoyo de nuestra red cercana; familia, amigos,
grupo social, comunidades religiosas etc. ya que todo eso ayuda a superar el dolor de la
pérdida. Para Worden (2013) el duelo complicado podria manifestarse con distintas

reacciones:

- Reacciones de duelo cronicas
- Reacciones de duelo retrasadas
- Reacciones de duelo exageradas

- Reacciones de duelo enmascaradas

Fuente: Cuadro de reacciones segiin Worden



Encontramos una serie de factores complicados que hacen al ser humano vulnerable a lo que
denominamos duelo complicado. Es importante distinguir cudles pueden ser dichos factores
de complicacion, para asi poder entender los de proteccion, que son los que podemos ver

como ‘preventivos’ a la hora de elaborar el proceso de duelo.

Por otro lado, podemos hacer referencia serie de factores de complicacion segin Worden

(1991) denomina que la gente “’fracasa’’ al elaborar el duelo por:

- Factores relacionales, estas definen la relacion entre la persona querida y la familia.

- Factores circunstanciales, el cual los relaciona a pérdidas que son inciertas, o muertes
inesperadas o repentinas. (Ej.: Un cuerpo que no aparece).

- Factores historicos, como por ejemplo es la pérdida de padres antes de tiempo.

- Factores de personalidad, relacionados al caracter de la persona

- Factores sociales, ya que el duelo, es un proceso social y se afrontar mejor dentro de

un contexto en donde las personas pueden apoyarse mutuamente.

Por otro lado, también comentar que existen otros factores en cuanto a la elaboracion del
duelo; segun Neimeyer (2002) nos expone que las pérdidas significativas de las personas se
producen en el contexto de una unidad familiar, y es importante considerar el impacto de una
muerte en todo el sistema, por lo que algunos de otros factores que afectan al proceso de
duelo: las fases del ciclo vital familiar, los roles que desempefiaba el fallecido, el afecto,
patrones de comunicacion, factores socioculturales etc. Y, por otro lado, expresa que

podemos contar algunos pasos que nos ayudan a adaptarnos a la pérdida:

1. Tomarse tiempo para sentir.
2. Dar sentido a la pérdida.

3. Ritualizar la pérdida.

En base a lo expuesto, antes pues de saber si el rito es, entonces, explicitamente un factor
protector, podemos ver que es elemento fundamental para comenzar a elaborar un duelo sano,

facilitando la primera tarea que explica Worden.
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2.2. EL RITO FUNERARIO

(A que podemos llamar rito? Siguiendo las palabras que dice Rodil, a los ritos se les pueden
definir como “una accidn simbolica que, o bien marca una transicion entre un estado y otro,
entre un momento de la vida y el siguiente, o bien marca con su significado algin momento
del presente” (Rodil, 2013). Los ritos a los que se refiere Rodil tratan de marcar una
transicion que se identifica como necesaria entre un estado y otro, por lo que podemos

denominarlos ritos de paso.

El autor Turner (1967) da mucha importancia a lo que es el simbolo en el rito, y lo define
como ‘’una conducta formal prescrita en ocasiones no denominadas por la rutina tecnoldgica,

y relacionada con la creencia en seres o fuerzas misticas’’.

Segun las ideas de Van Gennep (2013), se trata de ceremonias o rituales que marcan un
transito entre el pasado o el presente y el futuro... Por lo que esos ritos marcan un cambio
social del cual se espera nuestra propia transformacion (Pacheco Borrella, 2003) y el rito
funerario quizds sea el unico en el que siendo €l (lo que es el ser humano) el objeto del
mismo rito, por lo que se dirige hacia el mismo y estd enfocado a los dolientes y no a la

persona objeto de rito. (Delgado, 2005).

No es solo buscar esa expresion simboélica que nos proporciona el rito, si no que estos
mismos marcan un antes y después en nosotros ya que nos dejan paso a esa expresion

emocional necesaria. (Turner, 1990).

“El tener ritos funerarios nos facilita el comportamiento social en esas dificiles
situaciones, pues nos marca lo que espera la sociedad de nosotros. Sin estos ritos,
cada persona podia entender el paso de la muerte de forma diferente y no saber como
comportarse ante una situacion determinada, alargando o acortando en exceso un
proceso. Los ritos, por lo tanto, nos proporcionan la norma a nuestro
comportamiento social, creando una cierta sociabilidad dirigida. Y nos enseiian a

socializarnos, a comportarnos en nuestra sociedad cultural’’ (Delgado, 2005)
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2.2.1 Elementos del rito funerario

Existen numerosas formas de hacer un rito y en cada cultura es distinto, pero la mayoria de
las veces encontramos una serie de elementos comunes que forman el rito. En este caso,
debemos centrarnos en la atencion de la doble funcion que tienen; por un lado, es importante
la parte simbdlica del rito, pero sobre todo la parte emocional del mismo como comenté
anteriormente. Desde la perspectiva de la parte emocional es donde trataré de explicar la

funcion protectora e incluso simbolica que tiene el rito. (Delgado, 2005).

Segun Rodil, estos elementos son (Rodil, 2013).

1. Espacio
2. Tiempo
3. Testigos
4. Palabras

5. Gestos

Esta serie de elementos, se podrian reconocer en cualquier rito, independientemente de la
cultura en la que nos situemos. Los espacios son lugar perfecto para rituales, ya que nos
encontramos con conexiones muy significativas como son las familiares, culturales y
espirituales. (Doka, 1989)

En segundo lugar, el rito necesita de un tiempo marcado que es definido entre dos realidades,
podemos decir que a primera es la que tiene el sujeto antes, y posteriormente la que va a tener

después de ese rito de paso mencionado antes. (Delgado, 2005)

Por otro lado, encontramos la palabra, en donde muchos autores comentan que sanamos con
la misma. ’La palabra da solemnidad al acto, y ayuda a entender el rito. La palabra suple al
simbolo y se convierte en simbolo misma ‘’ (Rodil, 2013) y tal y como comenta Rodil, *’los

gestos son lo que hace que un ritual sea lo que es” (Rodil, 2013)

Antonio Miguel Nogués (Nogués Pedregal, 2002) nos habla de una serie de caracteristicas
comunes de los ritos se refiere a:
- Un evento.

- Responde a un contexto.
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- Muestra una relacion con lo sobrenatural.

- Rigidez en las formas.

- Posee una secuencia determinada y es conocida por todos los participantes.

- Tiene un sentido aceptado por el colectivo y es coherente con la puesta en accion.
- Provocan un cambio de naturaleza (ontoldgico).

- Esta sujeto por tradicion.

En este momento del ritual, es cuando se da paso a un mayor contacto fisico con nuestros
familiares que nos estdn acompafiando. Este tiene un poder tremendo ya que a través del
mismo podemos comunicarnos con un gran significado. Una de las cosas que senala Bermejo

como esenciales son los abrazos:

“El abrazo auténtico, el que no deja agujeros entre uno y otro porque aprieta al
darse, recoge la fragilidad, la descarga de su virulencia, mata la soledad que mata,
sostiene en la debilidad, rompe la distancia que duele en el corazon. Quizds sea éste
abrazo una de las experiencias mds intensas de trascendencia y de vida. El que
abraza y es abrazado estd vivo, acoge y es acogido, sale de si y es recibido, recibe y

se deja acoger. (Bermejo, 2005)

Por lo que no podemos olvidar el papel de las emociones en el rito, ya que las emociones
estdn siempre presentes a lo largo de nuestra vida, y podemos decir que posiblemente el rito

es un facilitador de la expresion emocional.

2.2.2 Funcion del rito en el duelo
Como indica Delgado, son los tunicos rituales en los que la persona objeto del rito no
participa de ellos, sino que los participantes son los miembros de la comunidad, lo que da una

cierta peculiaridad a este tipo de ceremonias. (Delgado, 2005).

Los ritos funerarios son los que, tengan caracter religioso o no, las personas despiden a su ser
querido y le facilita ese paso al “’otro mundo’’, esas ceremonias en donde la persona acoge el
dolor facilitando una nueva etapa. Por lo que podemos decir, que nos encontramos con unas

ceremonias que marcan y dan sentido a esa nueva etapa, a nuevas funciones o a nuevos roles
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ante la realidad. Se trata también, de recolocar por medio de esa ceremonia, lo que la muerte

nos ha descolocado en nuestras vidas.

“Los duelos son un proceso, un proceso normal, dindmico y activo y no un estado;
es un proceso intimo y privado, pero a la vez un proceso publico (rituales, duelo...).
El duelo es un proceso que tiende a la reorganizacion y elaboracion, con dimensiones

individuales, familiares y sociales.”’ (Calvo, 2005)

Se puede decir que todos los rituales funerarios tienen tres etapas distintas, primeramente, la
de separacion, luego la marginal y por ultimo la de integracion. Es decir, el rito funebre se
trata de una despedida, pero hace el efecto de recolocacion de la nueva etapa que vamos a

empezar. (Gennep, 2013)

Por lo que esto, cumple tres funciones:
1. Funcion espiritual
2. Funcion psicoldgica

3. Funciodn social

Por lo que podemos decir que estos sistemas de rito cumplen dos funciones a resaltar,
primeramente, integrar en el grupo la pérdida de la persona, y por otro lado la de ayudar a los
que queden a asumir ese nuevo papel. Por lo que se daria paso a nuevos roles que el obito a

producido en toda la estructura, tanto estructura como social. (Rodriguez, 2001)

Independientemente de como se vaya a tratar el cuerpo, por ejemplo, de si se entierra o se
incinera, de si se le vela en privado o de forma publica, esta funcion de despedida y transito
estd presente, como estd presente el hecho de realizarla de forma comunitaria y social, para
asi recibir ese apoyo de nuestros seres queridos. Por lo que se podria decir que son ritos de
vivos y para los vivos, cuya condicion ritual sin embargo esta definida por la vinculacion con

el muerto. (Velasco Maillo, 2013)

Por lo que podemos entender que rito funebre esta relacionado directamente con los factores
relacionales (Nomen, 2009), las variables sociales (Worden, 2013) y el tipo de apoyo recibido

por el doliente (Sarkis, 2017) (Franco, 2002).
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Para Rodil en el duelo, el rito es la manifestacion y el intento de dar ese sentido que
necesitamos a la pérdida. Por lo que, si el duelo es un proceso, vivir el rito en el duelo

expresa dicho proceso. (Rodil, 2013).

En los funerales lo religioso y lo profano se entremezcla, pues por un lado esta el deseo de
trascendencia del ser humano, por otro lado, la necesidad de adaptarse y dar un sentido a la
vida en el que el fallecido no esta (Worden, 2013). Por lo que, este rito marcaria ese punto de

partida a esa busqueda de sentido de la nueva vida que vamos a tener, y ese ajuste a la misma.

“La muerte obliga a los vivos a realizar algiin tipo de ritual para consolar a los vivos
y para despedir al muerto. Aunque suene contradictorio la muerte era un momento de
vital importancia para los vivos, ya que los ritos de despedida unian a los individuos

del grupo, confortaban a la familia y ayudaban a supera el trauma” (Cruces, 2010)

Debemos abarcar la vision de que en las personas para las que lo sagrado no estd demasiado
presente en sus vidas, el ritual funerario puede y deberia estar dotado de una significacion
importante, ya que todos los autores hasta ahora nombrados dan importancia o tocan el plano
social que tiene el rito... Por lo que podemos ver que es un factor de apoyo social y por tanto

de proteccion ante lo que lleva el duelo que se va a dar.

“Los ritos pueden salir al paso de las verdaderas necesidades. Si no estdn
deshumanizados (...) contribuyen a vivir el paso, a adaptarse a la perdida, a
socializar sanamente lo que realmente es un acto social: la muerte de un ser

querido”. (Bermejo, 2012).

Lo que podemos afirmar es que es que el rito es algo que facilita la expresion emocional de la
persona, y que aparte de un papel simbdlico juega un papel emocional importante. Lo que
debemos ver es que, si eso tiene un papel de proteccion o no, aunque seguramente que si ya
que todo que ayude a la expresion emocional sin dejar que las emociones se desborden, actua
como elemento de equilibrio. Estas funciones tienen que ver con nuestra vertiente emocional,

simbdlica y social. Nos dan una estructura a ese caos emocional, establecen un orden
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simbdlico, delimitan nuestro duelo, y por ultimo reafirman esos vinculos con nuestra

comunidad. (Neimeyer, 2002).

Por lo que conocer como se manifiesta todo ese suceso en nosotros mismos, y a la misma vez
saber identificarlo para poder tratarlo es de suma importancia para salir de las distintas

situaciones de caos, tal y como comenta Sola. (Sol4, 2016)

2.3 ;PUEDEN SER LOS RITOS FUNERARIOS FACTORES DE COMPLICACION
EN EL DUELO?

Como comenté en apartados anteriores, las medidas de confinamiento estipuladas a nuestro
pais han llevado a situaciones en la que las familias no podian ejercer su funcion de cuidado
hacia sus familiares, obligando a estar ausentes en ese proceso de la enfermedad, incluso no

realizar ningun tipo de ritual para despedir a nuestro familiar.

Existen una serie de factores que pueden ayudar a esa aparicion de dichos duelos insanos “si
bien no eximen y no blindan al individuo de vivir y sentir la muerte de un ser querido, pero
pueden auxiliar en el sentido de hacer esta vivencia un proceso razonable y sano” (Sarkis,

2017) son los que llamamos factores de proteccion. Por poner un ejemplo:

* Factor de proteccion: Tipo de muerte
o Motivo de proteccion: Muerte por enfermedad cronica, sin sufrimiento.
= Situacion en la cual las personas tuvieron tiempo de despedirse de su

ser querido y resolver asuntos pendientes.

Barreto recoge cuales pueden ser los factores que evitan o previenen dicho duelo complicado,
atendiendo especialmente a las caracteristicas personales de la persona (el doliente), a los
apoyos sociales, al tipo de muerte y al vinculo. (Barreto, 2012). Podemos decir que hace una
similitud con las palabras de Worden a los que denomina ‘mediadores del duelo’; los cuales
también en funcion de su naturaleza y/o caracteristicas pueden convertirse en factores de
proteccion o también factores de complicacion, en los que entrarian: Como era la persona, la
naturaleza del apego, como ha fallecido la persona, estilos de afrontamiento etc. (Worden,

2013)

16



“El duelo quizd reclame nuestra verdad mds grande y hermosa: el valor del amor; y
por otro lado nuestra verdad mds trdgica, que es la soledad radical que nos
caracteriza. La muerte de un ser querido nos confronta irremediablemente ante el

misterio de la vida. Nos impone silencio; y el silencio vacio; y el vacio, reflexion

inevitable.”” (Bermejo, 2005)

Entre las funciones que tiene el rito, me gustaria destacar dos esenciales: El apoyo social, y
por otro lado conectar con la realidad de la pérdida. Para empezar a elaborar el duelo una de
las cosas que debemos hacer es conectar con la realidad de la pérdida y durante la covid-19;
(Se ha podido conectar con la realidad de la pérdida de nuestro ser querido sin el acto de
despedida? Los rituales pueden facilitar de forma general cada una de las tareas del autor
Worden que nombramos en apartados anteriores, por lo que ver la influencia que una
ceremonia adecuada puede tener a la hora de aceptar la realidad de la pérdida, es decir a la

hora de elaborar la primera tarea, es algo esencial. (Worden, 2013)

Si tras la pérdida de nuestro ser querido, no existe un lugar donde podemos recibir a nuestros
amigos y contactos, estamos dificultando ese proceso natural de la expresion del carifio por
parte de los mismos, por lo que estamos disminuyendo el efecto reconfortante que tiene. El
gesto de cuidar la despedida favorece, permite, autoriza y protege esa expresion emocional y
ello previene duelos complicados. (Rodil, 2013). Por lo que podemos ver, que l6gicamente la
imposibilidad de realizar el ritual sea ya de cardcter religioso o no, impide la despedida y por

tanto, cerrar el ciclo y dotar de significado la muerte de nuestro ser querido.

Como hemos destacado, el ritual tiene como una de sus principales funciones la de servir de
despedida del difunto, y este acto de despedida es el que le hace conectar a la persona
doliente, con lo que es la realidad de la muerte. Muchos duelos se complican por el hecho de
que los familiares no ven el cadaver, o no pueden despedirse de €1, por lo que podemos decir
que este acto ayuda a hacer real dicha pérdida, como es ver el cuerpo de la persona fallecida
ya que esto ayuda a tomar conciencia de la realidad y de la irreversibilidad de lo sucedido.

(Worden, 2013)

Autores afirman que los ritos hacen que los familiares adquieran el sentido de una pérdida

mal definida y por otro lado, destaca que ese ‘’rito del adios’” puede ayudar a que las familias
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logren el cierre de su pérdida, ya que lo simbolizan con una despedida. (Boss, 2014) Ademas,
también puede facilitar otras tareas, realizando una funcion paliativa y preventiva del dolor
(Rodil, 2013), o ayudandonos a revisar nuestro mundo de significados, reconstruyendo la
relacion con lo que se ha perdido y reinventdndonos a nosotros mismos, es decir colaborando

a la futura elaboracion de las tareas tres y cuatro (Neimeyer, 2002) .

Lo que vemos, es que el rito cumple esta funcion de apoyo social, creando relaciones
alrededor del fallecido y de los mismos dolientes. La creacion del funeral tiene el efecto de
reunir una red de apoyo social de la familia poco después de que se haya producido la

pérdida, y esto es algo muy util para facilitar el duelo. (Worden, 2013)

“Vinculaciones entre personas que se habian debilitado por causas diversas se
recuperan al menos momentdneamente y otras vinculaciones no demasiado sélidas
toman la apariencia de lazos indisolubles. Es opinion comiin que la pena compartida

une”. (Velasco Maillo, 2013).

Otra clasificacion, y en la que apunto de forma especial es la de Sarkis, en la que aparece
explicitamente el rito como uno de los factores de proteccion (Sarkis, 2017) y destacar por
otro lado que ese ritual funerario da a la gente la oportunidad de expresar sentimientos y
sentimientos sobre el fallecido y permite hablar de é1 (Worden, 2013), también dotando de

dignidad la despedida (Garcia, 2003).

Los autores, nos hablan de que la complicacion que supone no tener la posibilidad de hacer
rituales de despedida en los casos de privacion de duelo, o duelo desautorizado (Doka, 1989)
y duelos en los que por distintos motivos el doliente no puede participar en la despedida y
aumentando por consiguiente su dolor. (Worden, 2013) Esta claro que un factor de proteccion
puede ser la realizacion de rituales y el motivo de proteccion es que “’es importante para el

proceso de separacion y despedida; que ayuda al cierre del ciclo’’. (Franco, 2002)

Por lo que para finalizar, podemos decir que un factor de complicacion a la hora de elaborar

un duelo es la imposibilidad de realizar rituales. (Zamorano, 2005).
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CAPITULO III: TRABAJO SOCIAL Y DUELO

3.1 INTERVENCION DEL TRABAJO SOCIAL EN LA COVID-19

El Estado de Alarma, impedia la libre circulaciéon de personas y obligaba al confinamiento
domiciliario; se prohibid la visita a los hospitales, celebracion de funerales y en los entierro la
presencia de dos personas. Miles y miles de familiares no pudieron despedirse de sus seres
queridos, ni celebrar los ritos funerarios correspondientes. Esto afectd de tal manera que
supuso una situacién muy complicada en cuanto a la sensibilidad de las personas y un
escenario con ciertas situaciones que no nos habifamos encontrado hasta este momento, sobre
todo de gran calado emocional para las personas, por lo que sigue siendo imprescindible la

atencion integral a las mismas.

Segun lo estipulado en el Plan de Emergencias de Trabajo social sanitario (2020), es
prioritario atender y valorar las situaciones de riesgo social, y el impacto psicosocial que esta
situacion estd causando en la poblacion que se encuentra en una situacion de mayor
vulnerabilidad frente al resto, tales como personas con dependencia, personas que viven
solas, aquellas que se quedan sin recibir los cuidados basicos en su domicilio, familias en

vulnerabilidad o riesgo de exclusion, etc.

Este plan (2020) desarrolla tres lineas bésicas para poder abordar la situacion, en primer
lugar, es necesario establecer un conjunto de medidas especificas para abordar correctamente
la problemdtica asi como reorganizar el Servicio de Trabajo social ante la situacion de
emergencia por COVID-19, en segundo lugar el plan propone crear un procedimiento de
Gestion Social Sanitaria en la comunidad ante las situaciones de aislamiento social, por
dltimo, sefnala la necesidad de establecer redes de coordinacidn entre los servicios sociales
comunitarios, especializados y las diferentes entidades y organizaciones de cardcter social de
cada territorio para promover tanto los recursos publicos como privados que permitan

alcanzar el fin del plan de emergencia sanitaria.

Gran parte de lo que es la actividad profesional que desarrollan los trabajadores sociales se

centra de alguna forma en las pérdidas que sufren las personas.
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7 Si hay algo que caracteriza nuestra intervencion es el trabajar con “las pérdidas”

de los demds.”’ (Gonzélez Calvo, 2006)

Los trabajadores sociales no somos las unicas personas que trabajamos con las pérdidas que
sufren las personas, pero si es verdad que estamos situados también en un contexto que
trabajamos con personas que estdn en situaciones de carencia, de necesidades etc. (Gonzalez

Calvo, 2006)

Si nos adentramos en esta mirada del Trabajo Social, podemos decir que detrds de cada
pérdida significativa de una persona existe un ‘’duelo’ personal, por lo que gran parte de
nuestra actividad gira entorno a trabajar con los duelos de las personas. Un aspecto que
resalta Calvo es que los trabajadores sociales, trabajamos normalmente con personas que

sufren un duelo de manera constante, ya sea por un factor u otro. (Gonzalez Calvo, 2006)

Adentrandonos en la tematica de duelo, la relacion del Trabajo Social Sanitario, si fue
orientando ciertos objetivos de intervencion como puede ser la deteccion de necesidades
sociofamiliares, psicoeducacion de aspectos emocionales, y como es de urgencia en esta
situacion atencion temprana en duelo. (Covid, Duelo y Familias. La relacion de ayuda en

Trabajo Social Sanitario, 2021)

Podemos encontrar un nivel se asesoramiento en procesos de duelo (Worden, 1997) el cual
tiene una serie de objetivos:

* Facilitar la informacion adecuada del proceso de duelo.

* Ayudar a completar asuntos inacabados con el fallecido.

* Incrementar la realidad de la pérdida, tratando de evitar o superar la negacion.

* Ayudar a manejarse con las emociones que se expresan.

* Ayudar la expresion emocional.

* Colaborar en dar una despedida adecuada.

Loss is an ever-present reality and accompanies most big changes in our lives. It is an

‘unavoidable fixture of life’ (Thompson 1998; p. 21)
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A lo largo de los afios se han ido adoptando distintas posturas, y en las investigaciones
apostaron en que la pérdida y el duelo no se producen en un vacio, si no en un contexto social
el cual afecta directamente al significado de la pérdida para el ser humano, por lo que se hizo

hincapi€ en esos factores externos como es la sociedad, la cultura y la religion.

“Los duelos son un proceso, un proceso normal, dindmico y activo y no un estado; es
un proceso intimo y privado, pero a la vez un proceso puiblico (rituales, duelo...). El
duelo es un proceso que tiende a la reorganizacion y elaboracion, con dimensiones

individuales, familiares y sociales. (Calvo, 2005)

Por lo que se podria decir que el trabajo social se puede encargar de este tipo de situaciones

que pasan las personas ya que estamos acostumbrado a una buena préctica de la misma.

“There is nothing as practical as a good theory, and conversely, nothing as

theoretical as good practice’ (Neimeyer & Neimeyer, 1987)

3.2 ACOMPANAMIENTO PROFESIONAL EN DUELO
El acompafiamiento del profesional es un elemento fundamental para entender el proceso de
enfermedad de las personas, y mds ante situaciones de muertes tan inesperadas como las que

se han producido en la situacion de covid-19.

En los dias previos al fallecimiento de una forma, la familia del paciente vuelve a ese proceso
con nuevas emociones, mecanismos de adaptacion etc.... Los ultimos dias de vida de las
personas forman un indicador de como se puede llevar a cabo ese proceso de duelo en el
entorno de la familia, es por eso por lo que los propios profesionales necesitan también
ponerse en esa situacion de resetear, para asi poder comprender y reajustar ciertos aspectos
que puedan salir, y entrar en ese ‘proceso de ajuste’ para ambos, ya que es necesario atender

las demandas de cada familia. (Cabodevilla, 2007)

“Acepta que la pérdida significa diferentes cosas para diferentes personas, y que la

experiencia de pérdida de cada persona es vinica y diversa.”’ (Robbins, 1999)
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Dada la importancia de atender las necesidades psicosociales del doliente en situacion de
emergencia o catastrofe como medida de prevencion para minimizar la posibilidad de un
duelo patologico, surge la necesidad de disponer de profesionales que puedan ofrecer un
espacio de ventilacion emocional y puedan ayudar a las familias en la elaboracion del duelo a
lo largo de todo el proceso, atendiendo la particularidad de cada caso y teniendo presente que
la singularidad de la situacion actual, que dificulta tener conocimiento presencial de lo
acontecido, el contacto con redes de apoyo y el acceso a los diferentes recursos, nos

posiciona ante un abordaje diferente. (Rebeca Carril, 2020)

“Los trabajadores sociales pueden ayudar a servir como '"catalizador" 'y
"colaborador" en este proceso de reconstruccion del significado’’ (Saleebey, 1994). En
este periodo la familia desarrolla situaciones de mucho malestar emocional, por tanto, se
requiere de prudencia y delicadeza a la hora de acompafiarlos, con el fin de no provocar
situaciones que puedan ser consideradas causas del mismo malestar emocional o que no

resulten perjudiciales para la persona.

Una de las primeras es la proporcion de toda la informacion sobre las causas de la muerte de
la persona, con el objetivo de que la persona o la familia comprenda el motivo del
fallecimiento y asi elaborar un duelo por una pérdida algo mds comprensible y por otro lado,

ofrecer un tiempo para que la persona este cerca del ser querido fallecido.

“La pérdida o la amenaza de la pérdida de uno de los miembros de la familia es la

peor crisis a la que tiene que hacer frente el sistema familiar”. (Bowen, 1976)

Todo esto, ha tenido un fuerte impacto emocional tanto en el paciente como en sus familiares.
Es en este contexto, caracterizado por una distancia social impuesta, que en muchos casos
hemos tenido que vivir la muerte de una manera poco habitual, con unas connotaciones
importantes a tener en cuenta, que inciden directamente en el proceso de duelo por la pérdida

de un ser querido. (Rebeca Carril, 2020)
Dando ver a “‘the social constructionist approach to grief and loss theory’” (Neimeyer, 1999)

y su practica expone varios puntos: Cada persona experimenta la pérdida de una forma

distinta y unica como resultado de sus construcciones personales, es necesario considerar a
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las personas como sujetos activos del proceso , no debemos dejarnos arrastrar por la idea de
lo que socialmente es ‘un duelo normal’ y es necesario dar atencion a respuestas emocionales
ajustadas a cada situacion, y por ultimo que el duelo debe considerarse dentro de sistemas y

contextos mas amplios de la persona.

“’La cercania de la muerte genera una serie de inconvenientes alrededor, en los que
el trabajo social puede intervenir acomparniando al difunto y a sus familiares,

buscando soluciones a los conflictos.”” (Lima, 2017)

Como bien nos sefialan Bermejo y Santamaria (2011), se trata de aprender a vivir sin esa
persona, por lo que desde la perspectiva de la salud hay que considerar tratar diferentes

componentes de la persona como son aspectos familiares, sociales, culturales y espirituales.

“Nadie se escapa de la experiencia del duelo y de acompariar a otros en sus

pérdidas.” (Bermejo, 2005)

Existen muchas oportunidades del trabajo con el duelo desde la practica del trabajo social, y

una de las formas de comprender esas reacciones emocionales por la pérdida es acogimiento.

Hay algunos principios bésicos en cudnto a la conducta profesional como es reconocer que el
sufrimiento de la persona es natural y no se debe hacer que la persona pare de sufrir, por otro
lado, dar ese espacio para el silencio y el contacto fisico tan necesario, identificar las
emociones, estar disponible para hablar sin juzgar ni criticar etc. (Di Mario Campos Toledo y

Laisa Regina, 2015)

Por ultimo, apuntar que la mejor terapia puede ser la escucha activa del sufrimiento por la
pérdida de nuestro ser querido, en los que los trabajadores sociales creo que disponemos
herramientas. Esto nos acoge y desencadena en la expresion de sentimientos significativos y
por otro permite poner nombre a algunas elaboraciones interiores que no siempre podemos

controlar. (Bermejo, 2005)

“La escucha, la verdadera escucha es la herramienta principal de la buena compaiiia

en el dolor’’ (Bermejo, 2005)
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CAPITULO IV: METODOLOGIA

4.1 Fases de estudio.

En este desarrollo de mi Trabajo de Fin de Grado se ha encaminado a ver la importancia de la
despedida y la importancia que tiene el rito funerario por las familias afectadas por la covid-
19, y por consiguiente ver que efecto tiene en cuanto al proceso de elaboracion del duelo
para ellas. Por otro lado, el trabajo que realizaron los profesionales del Trabajo Social en el
Estado de Alarma, y descubrir si se han afiadido funciones nuevas en los mismos, ajustadas a

esta realidad vivida.

Las fases de estudio que se han realizado en este trabajo, las muestro a continuacion:

Identificacion [:> Formulacion [:> Revision |:> Metodoloefa [:> Eg}rﬁ&%ggss’
del tema. de objetivos. bibliografica & y

retos futuros

Fuente: Elaboracién propia.

Se comenzd por la identificacion de la necesidad del acompafamiento y despedida de
nuestros familiares en su ultimo momento de vida. Junto a ello, se realizé una revisiéon
bibliogréfica en temas fundamentales para la investigacion, es decir, la importancia del rito
funerario sefalada por ciertos autores como hecho social fundamental para empezar ese
proceso de duelo y conectar con la realidad de la pérdida, y con ello determinar si esa falta de

despedida puede ser un factor de complicacion en el duelo.
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La muerte es algo que esta presente en la vida de todo ser humano y el rito funerario es algo
que se ha definido dentro de un contexto histérico como algo cultural a lo largo de toda
nuestra existencia, de una forma o de otra. En esta situacion de covid-19, este hecho cultual, y
a la misma vez social se ha quedado ‘vacio’ de significado en la que hasta ahora estabamos

acostumbrados.

4.2 Metodologia cualitativa — entrevistas con profesionales y familiares.

La metodologia principal de este trabajo se ha realizado con entrevistas en profundidad
semiestructuradas. Esta técnica ofrece una vision contextualizada de la experiencia ya que
permite enmarcar historica y socialmente las experiencias personales y comprender asi los
procesos sociales que pueden subyacer a valoraciones o interpretaciones de cardcter

subjetivo. (Finkel, Parra y Baer, 2008).

Este tipo de entrevista elegido se ha basado en un guion preestablecido y flexible a su misma
vez con respuestas abiertas también, se ha buscado en todo momento que el entrevistado se
sienta, en la medida de lo posible, lo mds a gusto posible y que pueda extenderse en sus

respuestas.

Se ha empleado una muestra no aleatoria, ya que se han buscado explicitamente a personas,

tanto profesionales como familiares, que hayan pasado por esta situacion.

Entrevista Rol / Funciones Institucion
E1l Familiar
E2 Enfermera UCI Hospital Publico
E3 Trabajadora Social Hospital Concertado
E4 Coordinadora de TS Hospital Publico
ES5 Trabajadora Social Residencia Concertada
E6 Trabajadora Social Cuerpo de Voluntariado de

Emergencias del Colegio de
Trabajo Social
E7 Trabajadora Social Residencia Publica

E8 Meédico de Planta Infecciosa Hospital Publico
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E9 Operario de Cementerio Cementerio

E 10 Familiar

E 11 Trabajadora Social Cuerpo de Voluntariados de
Emergencias del Colegio de

Trabajo Social

Cuadro de entrevistas realizadas

Por otro lado, colaboré en la transcripcidon de entrevistas para una investigacion de mayor
calado sobre la misma tematica, en la que se me ha permitido el acceso y utilizacion de
algunos datos elegidos posteriormente. Estas entrevistas se realizaron a personas con distintos
toles como: Director de Hospital, Psicéloga de Hospital, Psicéloga de Residencia,
Capellanes, Auxiliares de Residencia, Enfermeros de Hospitales, Conjunto de Profesionales
de Tanatorios, Departamentos de Marketing, Recursos Humanos, Trabajador Social,

Bomberos y Médicos..

En cuanto a estos datos accedidos, he seleccionado las siguientes entrevistas:

Entrevista Rol /funciones Institucion
El12 Enfermero de Paliativos Hospital Concertado
E13 Familiar
El14 Trabajadora Social Residencia Publica
E 15 Capellan Iglesia

En el caso de los profesionales, accedi a ellos por llamada telefonica explicandoles el trabajo
a realizar y solicitando su colaboracion. En la muestra se incluyen profesionales con
instituciones de diferentes tamafios, tanto del dmbito privado como el publico. En los
primeros momentos de contactar con ellos, en la mayoria de las ocasiones se notaban mas
reticentes hasta que se les explicaba con detalle el objetivo del trabajo, el tema a tratar, el
anonimato y la absoluta libertad para abandonar la entrevista. El colectivo de Trabajadores

Sociales ha sido el colectivo que ha sido mas reticente a la hora de ser entrevistado.
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Por otro lado, en cudnto a los familiares de los fallecidos accedi a esas personas directamente,
de la misma forma, explicdndoles el objetivo y solicitando su colaboracion. El requisito a la
hora de incluir a este familiar es que hubiera fallecido estando en vigor el Estado de Alarma.
De la misma forma, era una entrevista abierta en la que la persona podia abandonar o no
responder a alguna pregunta en el momento en el que quisiera. A pesar del tema tan
complicado, me sorprendio la facilidad con la que los familiares contactados para el trabajo

accedieron a colaborar con el estudio sin problema.

La colaboracion con dichas personas, asi como con su testimonio, ha servido para conocer

cudl ha sido sus vivencias ante la situacion de Covid-19 y necesidades sobre el tema a tratar.

ALGUNOS EJEMPLOS DE PREGUNTAS REALIZADAS A PROFESIONALES

1. ;COMO HAN SIDO LOS MOMENTOS DEL FALLECIMIENTO DURANTE EL
ESTADO DE ALARMA?
2. ;COMO SE HA TRATADO DE SUPLIR LA PRESENCIA DE LOS FAMILIARES EN
LOS ULTIMOS MOMENTOS?
3. ,COMO LO HAS VIVIDO DE FORMA PERSONAL?
4.;COMO HAN SIDO LAS REACCIONES DE LAS FAMILIAS?
5. (CREES QUE SE HA MUERTO BIEN?

Fuente: Elaboracién propia

ALGUNOS EJEMPLOS DE PREGUNTAS REALIZADAS A FAMILIARES

1. ;COMO LO EMPEZASTE A VIVIR?
2. (TE PUDISTE DESPEDIR?
3. HAS CONSIDERADO HACER ALGUN TIPO DE RITUAL PROPIO?

Fuente: Elaboracién propia
Las entrevistas se han realizado entre septiembre de 2020 y abril de 2021. En las que 3 de

ellas se realizaron por escrito y por otro lado 3 por videoconferencia debido a las

restricciones de la pandemia, y el resto se pudieron hacer de forma presencial.
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Antes de cada entrevista se daba a los informantes el consentimiento informado que
entregaban firmado, en el caso de las entrevistas por videoconferencia este se les
proporcionaba grabado en voz y en caso de ser escrita se les pasaba por correo electronico

antes de mandar la entrevista.

CAPITULO V: RESULTADOS

Tal y como hemos podido ver en los apartados anteriores de este Trabajo de Fin de Grado, y
quiero aportar en esta parte de los resultados obtenidos, es que como hemos visto, muchos
autores exponen la necesidad de realizar un rito de despedida por parte de las personas hacia
su ser querido. En este trabajo he intentado hacer ‘’una linea de recorrido’’ entre varios
aspectos. Primeramente, lo que es un duelo y la posibilidad de que se dé un duelo complicado
por ciertos factores como es la imposibilidad acompafiar a nuestros seres queridos en los
procesos de enfermedad y en la misma linea la importancia del rito funerario o la despedida
de la familia. Posteriormente siguiendo y dandole importancia a los Trabajadores Sociales, y
ver si es posible ejercer un papel que ayude a dar herramientas a las personas para
acompaiiarlos en este proceso, y por ultimo ver las funciones desempefiadas del trabajador

social en el Estado de Alarma durante la covid-19.

En cuanto a esta linea, se han obtenido los siguientes resultados que expondré en distintos

apartados:

5.1 Miedo, incertidumbre y soledad.

Para empezar a exponer resultados, quiero expresar como sabemos que las personas afectadas
en la situacion actual de covid-19 han estado sufriendo mucha incertidumbre durante todo el
Estado de Alarma y se encontraban en situacion de hacerse muchas preguntas y a su vez con
muchas emociones y sentimientos; como es el miedo a la enfermedad no conocida o la
inseguridad, angustia. Y, sobre todo, la sociedad no estaba viviendo un proceso habitual,

sintiéndose fragil y vulnerable. Segun la hija de un fallecido:

“Tengo miedo de dormirme y que le pase algo a Papd... Bueno, ya cada vez mds

miedo sientes, sin saber nada’’. (E1, Familiar de fallecido)
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Un aspecto a resaltar que me gustaria mostrar es que todas las personas entrevistadas, tantos
familiares, como profesionales han verbalizado la palabra miedo de alguna forma y la gran
presion sufrida por los mismos junto a la seleccion y priorizacion de tareas en esta situacion,
se ha convertido en primera necesidad, dejando a un lado el acompafiamiento al que estamos

acostumbrados. Tal y como vemos en la entrevista de una profesional:

“’Era una pelicula de verdad, era como vivir todos los dias una pelicula de miedo’”’.
Y otro de los entrevistados comentaba: ‘’Ha sido la enfermedad del aislamiento, de la

incertidumbre y de la muerte’’. (E2, Enfermera de UCI)

Como hemos podido ver todos, las noticias del fallecimiento del familiar se han tenido que
dar en la distancia ya que no se ha podido acompafiar en la hospitalizacion, por lo que no
hemos sentido ese calor humano de la persona que esta atendiendo a tu familiar, lo que ha

sido muy dificil tanto para la familia:

“Es que mi padre se habia muerto y encima me lo dijeron por teléfono claro, no
estds en un hospital dias y dias despidiéndote de un familiar. Yo preguntaba antes de
esto; ;qué voy a sentir? Y me decian que mucho dolor. Creo que estoy muy enfadada
con el mundo, pero claro, de la vida no me puedo vengar...yo no lo veo como una

muerte natural.”” (E1, Familiar de fallecido)

“Luego nos llegaron los informes del hospital, y yo me lei absolutamente todo.
Necesitaba saberlo todo. Yo no podia hablar con el y ver como estaba o como se

sentia, y necesité leerlo todo, hasta como habia muerto.”’ (E1, Familiar de fallecido)

Como para los profesionales sociosanitarios, que como hemos podido comprobar juegan un

papel muy importante en los procesos de enfermedad de las personas:

“;Qué le vas a decir si no puede venir porque se estd poniendo muy malo? Pues ya
les dices directamente que bueno que ha fallecido; y bueno pues se lo dices con el
mayor cariiio que puedas, es que no... es de las cosas mds dificiles...”’. (E8, Médico

de planta infecciosa)
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Y, por otro lado:

“’Pensabas se va a morir sin saber que se va a morir y sin despedirse de nadie. En mi
opinion, de que la familia se vaya a despedir de él, porque el no se entera, es la
familia la que sabe que su familiar ha fallecido y no se va a poder despedir, ni verle,

ni nada.”’ (E2, Enfermera de UCI)

En la linea de lo mencionado, podemos ver la importancia que tiene para las personas sentir
que estan acompanando a su familia en estos momentos y en linea de esto, los profesionales
han nombrado que han necesitado de ayuda para llevar a cabo ciertas situaciones qué han

experimentado:

“El 50% de los sanitarios hemos necesitado un psicologo después, El otro dia

llegaba a casa diciendo: “’No puedo mds.”’. (E2, Enfermera de UCI)

Y que incluso, muchas veces no se sentian validos para asumir ciertas responsabilidades, ni
las tomas de decisiones tan grandes a las que se enfrentaban y que no se estaban preparados

para esto:

“Pues lo vives escondiéndote en el control de enfermeria. (Silencio) ;Qué haces?
Que tengo 23 aios, no sé qué decirle, ;Como la consuelas? No puedes. Estd
perdiendo al amor de su vida y no puedes hacer nada. Cualquier cosa que le digas,

va a empeorarlo. ©’ (E2, Enfermera de UCI)

“Para mi ha sido una de las cosas mds dificiles que he hecho en mi vida. Al
incorporarme no pude con la situacion y estuve de baja por ansiedad durante 3
semanas. Ademds de estar medicada con ansioliticos desde el mes de mayo
aproximadamente. ;Qué puede haber peor que esto a nivel profesional? Puede que
sea mds fuerte, pero no lo sé seguro. El 80% de mi horario laboral vivo con miedo, el
otro 20 % se me olvida y trabajo como siempre. No me importaria cambiar de

trabajo.”’ (E4, Trabajadora Social)
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Por otro lado, podemos ver que la falta de comunicaciéon ha sido uno de los puntos mas
fragiles (y unico) que teniamos para saber de nuestro familiar, y es algo que ha dejado mucha

huella a las personas.

“’Normalmente, cuando una persona se pone malita al hospital, tiene un
acompariamiento de un ser querido. Tiene que haber sido para los familiares terrible.
Terrible esperar la llamada de un médico por la maiiana o por la tarde, o dos veces
al dia. Tu no podias ver a tu familiar, no podas agarrarle la mano, estar con él, no
verle en sus tiltimos momentos que le quedaban de vida. Eso ha sido terrible. No ha

habido un duelo.”’ (E11, Trabajadora Social)

5.2 La ausencia de Rito Funerario.

Cuando preguntabas a los profesionales si creen que para los familiares era importante
despedirse de su ser querido o realizar algun tipo de rito funerario, expresaban que al final es
algo que forma parte de nuestra cultura, el cudl a lo mejor, no le ddbamos la importancia que
pensdbamos que tenia, ni si quiera sabiamos ese efecto terapéutico que eso tiene para
nosotros. Por lo que podemos ver que la crisis de la pandemia ha alterado en gran medida esa
parte tan esencial para nosotros ya que las familias no se han podido despedir de sus seres

queridos.

“Esto es fundamental. Nosotros tenemos una cultura, en la que el rito del
enterramiento, de la incineracion, en muchos casos, es el primer paso para poder
hacer una despedida en condiciones, yo pensaba que en un tanatorio solo sufres,
porque estdn ahi 48 horas, estas hecho polvo etc. Anda que no es necesario eso...
Creo que es importante que las personas que han perdido a un familiar, que puedan

abrazarse, y llorar.”” (E6, Trabajadora Social)

Coémo hemos podido ver a lo largo de todo el Estado de Alarma, el hecho de realizar el rito
funerario ha estado prohibido, y posteriormente la entrada a familiares ha estado muy
controlada y limitada a dos personas e incluso en los casos donde te permiten ingresar es
imposible recibir un abrazo ya que no han dejado mas de dos acompafiantes; por lo que en

este sentido la investigacion plantea si hemos descuidado este aspecto tan necesario.
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" Esto nos chocaba un monton, es que se les estaba limitando a la familiar entrar, y
estaban los marmolistas...y estaba una familia diciendo que solo podian pasar dos

para despedirse.”’ (E9, Operario de cementerio)

A mi me ha sucedido que estaba el hermano a tres pasos del cementerio y como solo
podian venir dos... y decirnos: “Es que esta mi hermano ahi’’ y llorar y llorar y
llorar y hemos esperado a que viniera el hermano, porque los tres hijos querian

enterrar a su padre.”’( E9, Operario de cementerio)

“’Si tii vas a un tanatorio, aunque la gente estd fumando, riendo, es que eso también
es necesario, que es la sociologia que reiine a los amigos del difunto.”” (E14,

Capellan).

El hecho de que no se dedique un espacio social el cual facilita la expresion de las
emociones, es el que nos hace conectar de alguna forma con esa muerte por lo que los ritos

nos marcan un momento que significa completar y cerrar una etapa personal.

“Es fundamental porque ahi comienzas el proceso de cierre.”” (E6, Trabajadora

Social)

Y lloraba la mujer porque es que ni se podia despedir de €él, ni la gente que le podia
arropar en el entierro podia estar. Era muy... era diferente. Lo sentias de otra

manera a lo habitual que siempre’’. (E9, Operario de cementerio)

Celebrar un rito es decir adidés y permite expresar nuestro dolor y darnos un espacio para
sentir. No se ha permitido abrir el féretro para ese ultimo adidés y no han podido acudir al
cementerio la familia y las personas mas allegadas. Estos rituales nos ayudan a recibir el tan
necesario apoyo que necesitamos en estos momentos y la contencion de emociones
generadas, ya que ese dolor emocional se trata con el calor humano, y se ha vivido en
soledad, una soledad no deseada. Esta problematica originada por diversos factores tendrd

una solucion mas compleja.
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Yo he visto a hijas tiradas en el suelo con unas cenizas que no habian visto a su
padre, y se habian encontrado las cenizas directamente. Y también, abriendo el
ataid, eso nos ha pasado muchisimo. A la gente le ha faltado mucho el arropo de sus
familiares; lo tipico del tanatorio que ha fallecido alguien con cuerpo presente y se

habla de él, y de sus anécdotas’’ (E9, Operario de Cementerio)

Sabemos que el fallecimiento de un ser querido siempre es una noticia dificil para nosotros,
y mas aun cuando se pasa de forma tan inesperada como esto, pero no realizar un rito hacia tu

familiar complica mucho mas la situacion.

“Han pasado muchos, muchos estadios, los de lo que normalmente se vive al lado de
la persona, a donde te llega el resultado final y no te lo crees. Entonces, si no hay
ritos funerarios o funerales, cementerios, o tirar las cenizas en la pedriza, por

ejemplo, pues esto esta inacabado.”’ (E14, Capellan)

Podemos ver, que la muerte es una experiencia singular y tnica, y es un fenémeno que lleva

asociado consigo una gran dimension simbolica unida a un hecho sociocultural.

5.3 (Puede darse un duelo complicado?

Segun lo investigado, este Trabajo de Fin de Grado no pretende evidenciar que un duelo por
un familiar de fallecido de covid-19 se vaya a tratar de un duelo complicado si o si, pero tal y
como han expresado los profesionales y familiares verbalizan que por el hecho de no despedir
a su familiar y no pasar ese proceso con ellos, si van a necesitar de un apoyo muy diferente y
terapias de duelo ajustadas a esta situacion tan desbordante que se ha vivido. En el Estado de
Alarma, se ha producido un estrés emocional muy grande, y esto hace que las funciones de
adaptacion a lo que es la nueva normalidad y realidad de la situacion se van de alguna forma
comprometidas y se produzca un estado disfuncional de ese proceso habitual que pase una

persona en un proceso de duelo.
En todos los casos, cuando se produce una pérdida, solemos generar respuestas emocionales

de por si intensas, pero en las circunstancias que se ha vivido esto, puede desembocar en una

experiencia mas dolorosa aun.
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Aqui nos lo expresa claramente la hija de un familiar fallecido:

“Cuando lo empiezo a pensar, entro en un ataque de ansiedad, de pdnico, de miedo,
a las imdgenes, a todo. Haga lo que haga me acuerdo de él. Entro en el coche y me
acuerdo de él, paso por La Paz y tengo que mirar, si no miro es como que no me lo
perdono. Como que estd en cada cosa que hago, y sé que se me ha roto la vida, se me
ha roto la vida de alguna manera, y que voy a necesitar trdtamelo de manera distinta
a que si mi padre se hubiera muerto de manera distinta o con 90 aiios. Creo que esto
es un proceso, muy muy traumdtico para llevar, quizds yo sé que voy a necesitar

mucho trabajo, no solo una charla.”’ (E1, familiar de fallecido)

En el apartado de duelo de mi Trabajo de Fin de Grado he nombrado al autor Worden,
haciendo referencia a las tareas que debe pasar las personas para empezar el duelo de forma
sana, y la primera que nombra es conectar con la realidad de la pérdida, y esto se consigue
(entre algunas otras cosas) realizando un rito funerario, hecho que no ha podido darse, tal y

como se verbalizo en una entrevista un profesional de enfermeria de cuidados paliativos:

“Encima le dices que vas a tener que llamar ti a la funeraria y que te expliquen a ti,
y te van a decir que no puedes velar al cuerpo. Era todo traumdtico claro y encima
sin ver al cuerpo. Algiin caso si ha habido fallos en el registro de muertes del palacio,
pero es que habia muchisima gente, no me extraia. Eso es una mochila mds a tu
duelo, porque ya estas con el comedero en la cabeza de que a lo mejor no es tu padre
ese al que has enterrado. Es duelo que es rarisimo, saltas de una etapa a otra, y eso
nosotros... imaginate los familiares. Llamabas a familia y se lo comunicabas: ‘’Ha
fallecido tu padre’’; les decias que no habia estado solo, que hemos estado con el y
que les estdbamos agarrando las manos, porque para ellos es muy importante...”’

(E12, Enfermero)

Y, por otra parte, las secuelas importantes que se han generado precisaran de una ayuda

ajustada:

“’Creo que a las familias que han pasado por eso les ha dejado secuelas emocionales

que precisardn de terapias de duelo ajustadas para poder superar y que en algunos
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casos serdn irreversibles. El no estar con su familiar en estos momentos, puede llevar

a mucho sentimiento de culpa mucho mds grande, a pesar de que no nos dejaran’’

(E3, Trabajadora Social)

“En realidad, no sabes si ni siquiera es tu padre, porque no lo ves. Eso con el

tiempo...”’. (E9, Operario de Cementerio)

“Me acuerdo de un dia que estdbamos todos en casa, y alguien se baje a la calle,
pero yo no fui consciente, y cuando sonaron las llaves, me gire como diciendo: “’Es
Papd’ Mi cabeza no lo quiere entender. No quiero pasar en pasado de él, me siento
muy mal, pero si hablo en presente la gente va a pensar que estoy loca.”” (El,

Familiar de fallecido)

Cuando la muerte es previsible o tenemos conciencia de la enfermedad de nuestro ser querido
y podemos acompafiarles podriamos decir que el impacto de esa pérdida disminuye, aunque
el dolor es el mismo, pero por el contrario, primeramente cuando la muerte llega de forma
inesperada estamos ante una muerte distinta en donde nos hemos encontrado con muchos
factores que influyen en nuestro proceso de aceptar la pérdida; como han sido las multiples
pérdidas, separaciones por hospitalizacion de nuestro familiar, imposibilidad de tener una
comunicacion fluida sobre cdmo se encontraba, acompafarles en sus ultimos dias de vida,
ausencia de cuerpos para llorar, y por ultimo la carencia de cualquier tipo de rito social. Por
lo que este suceso de aislamiento impuesto a la sociedad se ha convertido en una ‘medida
preventiva’ mucho mas compleja de lo que podamos imaginar a la hora de gestionar el
proceso de duelo de las familias. Podemos ver que se han generado multiples dificultades

para asimilar la pérdida de nuestro ser querido y en muchos casos experiencias traumaticas.

5.4 Diferencias de las despedidas segtin el lugar del fallecimiento.

Esto ha sido otro obsticulo a la hora de crear una relacion mds humana, tanto para las
personas afectadas por el covid-19 como para sus familiares, ya que conocer las
circunstancias en las que se produce una muerte y el hecho de no poder acompafarlos

fisicamente hace que los familiares sufran mas en todos los aspectos.
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Algo a resaltar respecto al acompafiamiento, y consigo mismo la consecuencia que tiene en el
duelo de las personas; he podido comprobar que las familias de las personas afectadas que
han muerto acompafiados en casa se sentian mas agradecidos de poder compartir esos ultimos
momentos con su familiar, en cambio las familias que han muerto con su familiar estando en

el hospital verbalizan que ha sido algo muy traumatico para ellos.

Aqui podemos ver un ejemplo de la esposa de un familiar fallecido en su domicilio:

“Mi hermano llamo al tanatorio y no habia ningiin problema porque iban a tardar
muchisimo en llevdrselo, y yo lo agradeci tanto... Yo queria estar con él (llora) y él

bueno... pues eso. Me dio tiempo a estar con él, a rezarle...”’ (E13, Familiar de

fallecido)

A diferencia de una hija de un fallecido en el Hospital:

“Miraba al hospital y decia: ° ;Donde estard mi padre?’’ Me tenia que hacer una

idea de donde estaba’’. (E1, Familiar de fallecido)

La llegada de la muerte suele darse en presencia de profesionales, familiares etc. aunque la
gravedad de esta situacion ha conllevado todo tipo de dilemas sociales y espirituales también.
A continuacion de esto ultimo, he comprobado la necesidad de sentir conexion hacia tu
familiar, en la forma en la que sea, por lo que se buscaba hacer algun tipo de ritual que te

acercara a esa persona, como es el ejemplo de:

’Poniamos fotos, poniamos canciones para hacer lo que sea, se lo decia a X, que por
favor lo pusiera para que llegard a él. Incluso yo me ponia en situacion, me
imaginaba en el hospital, y me imaginaba ahi con el. Respiraba como si le fuera a
llenar sus pulmones, yo que se, de todo. Me quede con esa mano de mi padre y me

ponia a hablar con él.”” (E1, familiar de fallecido)

Por lo que podemos ver, la necesidad del ser humano de sentir que esta acompafiando a su

familia en procesos de enfermedad, y lo que puede hacer que el sentimiento de culpa sea mas
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grande a diferencia de otras muertes, y que su duelo llegue a complicarse por sentir que no ha

estado ahi y sentir culpa por ello.

Y luego, el sentimiento de culpabilidad de los familiares; es que estd solo, es que

estd sola es lo que te decian’’. (E6, Trabajadora Social)

““Me senti muy culpable porque me le imaginaba solo.”” (E1, Familiar de fallecido)

Por otro lado, también me parece interesante y como podemos observar la gran diferencia que
han tenido los Hospitales y las Residencias, ya que estas ultimas verbalizan que las muertes
han sido méds humanas, por el simple hecho de que estaban con las mismas personas que
solian estar y les hacian sentirse mds acompafiados, tal y como se expresa en el este apartado

una profesional de una residencia:

“’Algo muy interesante en cuanto al duelo y la distancia, es ;como podemos hacerlo?
Creo que las residencias respecto a los hospitales han sido mds humanas en ese
sentido, los hospitales dependen de que hospital también, pero han muerto con
nosotros por lo que han estado acompaiiados y eso lo es todo.”” (ES, Trabajadora

Social)

A diferencia de como lo expresaba un enfermero de paliativos con las muertes que ha sufrido

en su hospital:

Y una de las preguntas que te hacian mucho, era que si habiamos estado con ellos...
se preocupaban diciendo que si habiamos estado acomparidndolos etc. Les

mentiamos. ;Qué le vamos a decir? ;Qué se morian solos?’’ (E12, Enfermero)

Por lo que podemos ver la gran diferencia en cuanto al lugar de fallecimiento de las personas,
y consigo la repercusion que ha tenido para las personas, ya que este tipo de intervenciones
haciendo el papel de ‘cuidadores’ son esenciales para que el sufrimiento disminuya de alguna

forma.
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5. 5 Funciones del Trabajo Social
En cuanto a las funciones desempefiadas que he podido investigar he encontrado loas

siguientes:

“’Antes mi funcion era atender a las familias y atender a los residentes, sobre todo
atendiendo las necesidades. Que tengan que ver con su bienestar aqui, que ellos estén
bien aqui o necesidades que necesiten de fuera y yo soy el entrenador entre la familia

yellos’’ (ES, Trabajadora Social)

Una de las cosas que me sorprendio de esta entrevista es que verbaliza que la relacion con las
familias en el Estado de Alarma fue mas intensa, ya que ha estado presente con ellos
cumpliendo mds la funcion de familiar, que la de trabajadora social. Vemos que desempefid

un papel de acompafiamiento en la residencia.

“’Ahora con el COVID, sigue siendo lo mismo lo que pasa que es verdad que en mi
relacion ahora con las familias es mucho mds intensa. Porque antes, cuando venian
a visitarles, yo no estaba presente ellos venian cuando venian ya tenian a su padre o
su madre y se iban, entonces ahora tengo que estar presente cuando son las visitas,
por lo cual es un espacio que antes no tenia. La relacion es mucho mds afectiva,
mucho mds cercana, con lo cual ellos se sienten también mds. Me tienen como
persona de referencia que cada vez la relacion va siendo mds familiar, me estoy
convirtiendo mds que trabajadora social, me estoy convirtiendo en parte de las

familias de cada uno de ellos. *’ (ES, Trabajadora social)
En el fondo la imposibilidad de que los familiares hayan acompafado a sus familiares en este
proceso de enfermedad, en este caso en un momento de despedida, ha hecho que muchos

profesionales ocuparan ese espacio vacio de recogida hacia las mismas familias.

“’Se sentian muy solos, eras ti la que les estaba haciendo compaiiia.”” (E3,

Trabajadora Social)

En el ambito de Trabajo Social y Emergencias se habilité un teléfono por parte del Colegio

de Trabajo Social de Madrid para la organizacion de recursos, y por lo investigado en nuestra
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tematica, respecto al duelo y fallecimiento hubo casos en los que las personas simplemente
no es que quisieran recursos, sino que lo que querian eran hablar de como se sentian y
llamaban por eso. Por lo investigado, si hubo parte en las que les hicieron apoyo emocional,
pero todo lo posible dentro de la propia experiencia que una persona podia tener de la
formacion, aunque claro, sin poder estar cara a cara con esa persona lo que dificulta mucho el

uso de algunas herramientas indispensables, como es el tacto.

Ella verbalizo que fue una de las cosas mas dificiles en cudnto a la hora de desempenar su

trabajo en el Estado de Alarma:

“Hacer un apoyo emocional de alguien que habia perdido a un familiar, sin poder
coger la mano. O dar un pafniuelo, o simplemente mirarle a los ojos. El tacto es
fundamental, la presencia de una persona. No hace falta que sea trabajador social,
psicologo, da igual... Con que una persona este delante ya te puede dar un apoyo.
Hay gente que solo llamaba para hablar, porque necesitaba ese espacio.”” (E6,

Trabajadora Social)

En una de las entrevistas a una trabajadora social sanitaria, me expres6 una se han seguido
ejerciendo las funciones habituales como trabajadora social de un centro socio sanitario lo
unico que se fue adaptando a las normativas, protocolos y restricciones que se han ido
implantando a medida que avanzaba la pandemia. Durante la primera €poca del Estado de
Alarma en la que restringieron las visitas, se cre6 un grupo de apoyo en el que los
trabajadores sociales colaboraron con el control y toma de decisiones respecto a la
autorizacion de visititas para favorecer la despedida, y la realizacion de llamadas periddicas a
familiares para dar soporte transmitir, informacion y prestar mayor atencion a la gente que

tenia menos apoyo.

Al igual, en otra entrevista a una Trabajadora Social de Hospital, comentd que las funciones
fueron las mismas que suele tener, si no que cambiaron los recursos con los que se trabajaba,
como es que el hospital entero dejo de tener especialidades para convertirse tUnica y
exclusivamente en COVID. Por otro lado, me trasmitieron que en vez de trabajar por
servicios clinicos como hacian antes empezaron a trabajar por plantas de hospitalizacion. Por

ultimo, depende del caso, pero en este no se hacia acompafiamiento a los pacientes
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fisicamente, si no que contactaban con ellos por teléfono, igual que con la familia y el resto

de las instituciones.

Al final, la sociedad entera se par0 y lucho contra una avalancha de incertidumbre la cual
hemos sufrido cada uno de nosotros en nuestro proceso personal, pero no sé€ si hemos llegado

a tener en cuenta darle un poco mds de espacio a esa ‘muerte digna’ en el Estado de Alarma.

A lo largo de este afio hemos visto una serie de homenajes para todas esas personas

fallecidas, pero; ;Realmente esos homenajes estin siendo significativos para las personas?

Tal y como expreso una de las Trabajadores Sociales:

“Ahora mismo no puedes juntar a todos los familiares, no puedes sentirse participes
del mismo y todavia estdn en pleno duelo. Ahora les da igual que sea Sdnchez,
Almeida, o Ayuso que les hagan los homenajes. ;Qué mds da? Si todavia, el duelo no
se ha cerrado. Ahora mismo no les veo ningin sentido, y no creo que para los
familiares tenga sentido, cuando ni siquiera pueden estar presentes.”’ (E6,

Trabajadora Social)
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CAPITULO 6: CONCLUSIONES

Uno de los objetivos principales de mi estudio era investigar sobre las situaciones de duelo de
los familiares afectados, sus caracteristicas y que elementos han podido incidir en la
complicacion del mismo. Segun la revision bibliografica realizada, y como hemos ido
mostrando en este trabajo son muchos los autores que expresan, de una forma u otra, que la
ausencia de rito funerario tiene un gran efecto negativo para las personas, pues permiten

acepta en distintos planos la pérdida sufrida por los familiares.

Estos ritos representan esa trasformacion ya que nos ayudan a aceptan la muerte y procesar
€sos sentimientos que se nos originan en el interior. Esto es muy importante para el proceso
duelo de las personas, y esa parte del proceso se empieza por la aceptacion de la pérdida que
la misma implica un contacto con la persona fallecida y que no se ha podido tener en el
Estado de Alarma. Aunque cada persona viva su proceso de duelo de forma individual, es
necesario para el duelo estos espacios de expresion colectiva, ya que te da la oportunidad de
exteriorizar esos sentimientos de los que hablamos. Desde un punto de vista positivo la
realizacion de dicho ritual, dotado de sentido y a la misma vez, de forma humanizada, en
definitiva, es un factor de proteccion, no el unico, para que no se produzca un duelo

complicado.

En cuanto al ambito de profesionales del Trabajo Social, ha sido uno de los colectivos a los
que mds me ha costado que participaran en mi investigacion, bien por mucha saturacion
personal o falta de tiempo de los mismos. Encuentro diferencias entre profesionales que
remiten haber empleado técnicas de acompanamiento a los usuarios y familias afectadas,
implicdndose en ese proceso ya que verbalizaban que de no hacerlo las familias iban a tener
un proceso mas complicado, a diferencia de otros profesionales que se han sentido con la
responsabilidad de delegar ciertas situaciones ya que consideran que no estan formados para

ello, y que los trabajadores sociales no desarrollan esas funciones.

Los Trabajadores Sociales podemos llevar a cabo una intervencion ajustada a esta situacion
ya que podemos tener en cuenta todos dmbitos de la intervencion social, se podria decir que
podemos formar parte de ese proceso de ‘’antes, durante y después’’, y somos de vital
importancia para acompaiiar en ese proceso y continuar con la familia o amigos después de la

muerte de las personas.
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Concluyo que el Trabajo Social es mucho mas que una profesion que se dedica a dar recursos
o ayudas a las personas, como es el caso en el que se ha empleado el Trabajo Social desde el
ambito de Emergencias en el Estado de Alarma, (que incluyo que es necesario también) pero
que en crisis como esta nuestra profesion puede ir mas alld, y que nosotros también podemos
desempefiar un rol de acompafante a las personas en esos momentos tan duros tras la muerte

de un ser querido y contribuir a una correcta elaboracion de dicho duelo.

IMPLICACIONES DE FUTURO:

Se recomienda después de lo estudiado que, en futuras crisis, los trabajadores sociales tengan
una funcién mas proactiva tanto en la atencion a la emergencia como el acompafiamiento del
duelo. Por otro lado, seria conveniente que exista la figura del trabajo social, no solo en
hospitales y residencias, sino también en empresas del sector funerario para poder empezar
junto con los psicélogos y los equipos multidisciplinares un correcto acompafiamiento al
duelo y/o una deteccion precoz del duelo complicado. No se trata de eliminar ese dolor en
momentos tan duros tras la muerte de un ser querido, sino de acompafiar a los dolientes para

normalizar ese proceso.
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