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Resumen

El duelo se considera un proceso normal que
acompana pérdidas como el fallecimiento de un
ser querido. Sin embargo, es factible que un duelo
pueda complicarse sobre todo ante ciertas condi-
ciones especiales. En este articulo se revisan tres
escenarios que se han vivido en Colombia (la trage-
dia de Armero, las desapariciones asociadas al
conflicto interno y las muertes secundarias a infec-
cion por COVID 19); esas situaciones tienen en
comun la generacion de factores de riesgo para
que los duelos puedan ser complejos. A partir de
una mirada descriptiva y reflexiva se encuentran
factores de riesgo comunes y particulares; con
esos hallazgos se plantean también oportunidades
y recomendaciones para una posible intervencion.
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Abstract

Grief is considered a normal process that
accompanies losses such as the death of a loved
one. However, it is possible that a grief can be com-
plicated especially under certain special condi-
tions. This article reviews three scenarios that have
been experienced in Colombia (the Armero
tragedy, disappearances associated with the inter-
nal conflict and deaths secondary to COVID 19
infection); these situations have in common the
generation of risk factors so that the griefs can be
complex. From a descriptive and reflective look,
common and particular risk factors are found; these
findings also provide opportunities and recom-
mendations for a possible intervention.
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Introduccion

El duelo es un proceso normal cuya patologi-
zacion debe evitarse; sin embargo, no por esto
se debe subvalorar su magnitud dado que es un
fuerte estresor y se puede asociar como desen-
cadenante o agravante de patologias fisicas o
mentales (1).

En el duelo existe una primera etapa, que se
considera aguda en la cual los sintomas son mas
intensos y la situacién resulta muy disruptiva en
algunos casos con llanto incontrolado, negacion
y/o perplejidad. Luego, en el proceso normal hay
etapas de sintomas emocionales muy intensos y
otros de mayor tranquilidad y se construye poco a
poco una etapa de integracion, que se considera
adaptativa, en la cual se acepta progresivamente la
pérdida, los cambios y la nueva vida (2).

Sin embargo, se reconoce que algunos duelos
no siguen un proceso esperado, sino que son mMas
prolongados, intensos e incapacitantes. Estos
cursos se agruparon bajo el nombre de duelo com-
plicado y recientemente se reconocen con la deno-
minacién de trastorno por duelo complejo persis-
tente en el DSM 5 y en el CIE-11 como trastorno
por duelo prolongado (3) y se estima se presentan
entre el 6 y el 18% de las personas en duelo, segin
los criterios diagnésticos utilizados (4).

El DSM 5 introdujo el concepto de duelo com-
plejo persistente, en el que luego de un falleci-
miento y durante al menos 12 meses, un adulto
presenta al menos un criterio de: anhelo persisten-
te del fallecido, pena y malestar emocional intenso,
preocupaciéon en relaciéon al fallecido o de las
circunstancias de su muerte. También debe cum-
plir al menos seis de: dificultad para aceptar la
muerte, incredulidad o anestesia emocional,
dificultad para rememorar de forma positiva al
fallecido, amargura o enojo en relacién a la pérdi-
da, valoraciones desadaptativas acerca de si
mismo en relacién al fallecido o su muerte, evita-
cion excesiva de los recuerdos de la pérdida,
deseos de morir para estar con el fallecido, dificul-
tad para confiar en otros, sentimientos de soledad,
sentir que la vida no tiene sentido sin el fallecido,
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confusion acerca de su propio papel en la vida y
dificultad para mantener intereses. Lo anterior
genera malestar clinicamente significativo en las
areas de funcionamiento y se considera una reac-
ciéon desproporcionada para la cultura, religion y
edad. La misma clasificacién propone como espe-
cificador “duelo traumético”, que hace referencia a
los duelos por suicidio u homicidio con preocupa-
cién angustiante y persistente acerca de la natura-
leza de la muerte (3).

Los factores implicados en los duelos compli-
cados han sido descritos ampliamente e incluyen
caracteristicas de la persona (personalidad, estilos
de afrontamiento), de la relacién previa al falleci-
miento (grado de dependencia, conflicto), las
caracteristicas de la pérdida como tal (inesperada,
traumatica), y de los soportes (sistema de salud,
familiar, estatal) (5,6).

Las consecuencias de este tipo de duelos son
alteraciones laborales y sociales, disfuncién en
relaciones interpersonales, cambios en patron de
sueno, conducta suicida y aumento del consumo
de sustancias psicoactivas. También se ha encon-
trado que los dolientes crénicos tienen mayor
riesgo de sufrir enfermedades crénicas como
cancer, cardiopatias e hipertension arterial (7).

Se puede decir que la mayoria de los duelos
producen sintomas parecidos; de hecho, a razén
de esto se han descrito algunas etapas que se
aplican casi universalmente. Las manifestaciones
propias de un duelo dependeran, como menciona-
bamos antes, de la forma de la pérdida, de quién
falleci6 y de quién padece esa situacion. Seria
poco empatico aseverar que un fallecimiento
duele mas que otro; sin embargo, si ha sido posible
describir que las muertes inesperadas o aquellas
en las que es dificil realizar un funeral como en las
desapariciones, es més frecuente encontrar com-
plicaciones del duelo.

A través de un ejercicio descriptivo y reflexivo
se pretende analizar el escenario del duelo de tres
tragedias ocurridas en Colombia: la avalancha de
Armero, las desapariciones relacionadas con el
conflicto interno y las muertes generadas a partir
de la pandemia por COVID 19. Por las caracteristi-
cas particulares de estos eventos y problematicas,
se considera que los duelos generados en ellos han




tenido un alto riesgo de facilitacién de duelos
complejos, con las consecuentes complicaciones
para quienes los han padecido.

Armero:
el duelo de todo un pueblo

La tragica desaparicion del municipio de
Armero ocurri6 el 13 de noviembre de 1985; para
muchos de los sobrevivientes, quienes perdieron
familiares alli o los demas compatriotas que vieron
con asombro este suceso, lo ocurrido se puede
atribuir a un destino tragico de esos que sefalan el
final de algunos individuos y en este caso, de una
comunidad entera (8).

Teniendo en cuentas las caracteristicas dantes-
cas e inesperadas de los desastres naturales, como
en este caso, se forma un efectivo caldo de cultivo
que facilita las complicaciones de los procesos
normales de duelo. En este tipo de casos, los
duelos complicados alcanzan una frecuencia entre
14 y 76%, segun lo evidenciado en diferentes estu-
dios (7). Cuando consideramos el contexto de los
desastres naturales, que afectan directamente a los
individuos y comunidades, se puede decir que
personas normales enfrentan situaciones extraor-
dinarias. La poblacién de Armero vivié una calami-
dad de tal magnitud que implicé no solo la pérdida
de las personas -con mas del 80% de la poblacién
fallecida-, sino también de animales y bienes mate-
riales lo cual afecté la satisfaccion de las necesida-
des mas basicas. El duelo de muchos por la muerte
de los seres queridos terminé entonces pasando
inadvertido en medio de lo ocurrido. Este fenéme-
no de “invisibilizacién” de las pérdidas se ha
descrito también en otras tragedias naturales. (9).

En la literatura cientifica es posible encontrar
trabajos alrededor de las consecuencias para la
salud mental de situaciones de catéstrofe mayor.
En el caso especifico de Armero se reporta en un
estudio realizado siete meses luego de la tragedia,
que entre los sobrevivientes de la catastrofe se

encuentran diagnosticos de trastorno de estrés
postraumatico, abuso de alcohol, trastorno de
ansiedad generalizada y trastorno depresivo
mayor; no se especifica como tal las cifras de
duelo complicado o persistente. De todos
modos, se puede observar como algunos de los
trastornos que se asocian con esa condicion
fueron frecuentes y persistieron aun meses
después del evento (10).

Si se quisiera evidenciar lo que serian factores
predictores de complicaciones del duelo en
circunstancias de catastrofe natural, se encuentra
el ser mujer y que la persona fallecida sea un nifio
(9). A esto cabria agregar, que en estas situaciones
las pérdidas humanas suelen ser multiples en una
misma familia. En el caso de Armero, muchas fami-
lias desaparecieron casi completamente y se cono-
cieron casos de sobrevivientes Unicos que perdie-
ron sus vinculos mas cercanos (cényuge, hijos,
padres, hermanos).

Por otra parte, también se consideran factores
de riesgo para complicacion del duelo en catastro-
fes naturales tipo terremoto, la pérdida de las
condiciones de vida previas, la lesion fisica y una
experiencia terrorifica (9). A pesar de no encon-
trarlo de tal modo para las victimas de erupcion
volcanica por falta de literatura cientifica al respec-
to, es posible suponer que algo parecido pudo
ocurrir para los damnificados de Armero.

Desde las narrativas de los sobrevivientes de
esa tragedia, también es posible evidenciar mati-
ces del duelo. Como la avalancha destruyd com-
pletamente al pueblo, la misma identidad puede
ser marcada por esta circunstancia. Como lo anota
el armerita Francisco Gonzalez algunos sobrevi-
vientes suelen decir “yo era de Armero”, como si la
tragedia se hubiera incluso llevado su condicion de
haber nacido o crecido alli. La existencia de
Armero queda entonces limitada al imaginario, los
relatos y algunas fotografias que se conservan de
antes del 13 de noviembre de 1985 (11). Es como
si de algiin modo los sobrevivientes hicieran duelo
no solo a sus seres queridos sino a otra construc-
cion cultural y afectiva, en este caso el propio
municipio con todos sus atributos.
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Desapariciones en el
conflicto interno

Colombia ha sido escenario de diversas
confrontaciones armadas. Al estar en el territorio
americano, objeto de los procesos de conquista y
colonizaciéon, con fendémenos de esclavitud y
sometimiento hacia aborigenes, afrodescendientes
y mestizos, se generaron guerras que culminaron
con la declaraciéon de la independencia y la conso-
lidacion de una nueva republica. Sin embargo, esto
no fue el final de las luchas armadas. Luego, han
ocurrido un sinfin de batallas y encuentros arma-
dos que han generado el obvio desenlace de muer-
tes y todo tipo de expresiones violentas por parte
de uno u otro bando.

Una de estas formas de violencia y amedranta-
miento son las desapariciones forzadas que son
definidas por la Organizacion de las Naciones
Unidas como “la privacion de la libertad de una o
varias personas mediante cualquier forma (apre-
hensién, detencion o secuestro), seguida de su
ocultamiento, o de la negativa a reconocer dicha
privacion de libertad o de dar cualquier informa-
cion sobre la suerte o el paradero de esa persona,
privandola asi de los recursos y las garantias lega-
les (12).

Los colombianos han vivido décadas en el
llamado conflicto armado interno. Este ha sido uno
de los mas largos en el mundo y por ende, con mas
victimas. Para concretar el término “conflictos
armados”, se puede considerar la definicion de
Wallenste y Sollenberg que lo definen como “aque-
llos que han desencadenado en violencia directa,
fundamentalmente debido a la divergencia de
intereses en lo concerniente al gobierno y/o territo-
rio donde hay un uso de la fuerza armada entre las
dos partes, de la que al menos una esta en el
gobierno del Estado y que ha producido mas de 25
muertos”(13).

Proponiendo la historia mas reciente, la Comi-
siéon de la Verdad (mecanismo creado en el marco
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del Acuerdo Final para la terminacién del conflicto
y la construccién de una paz estable y duradera,
suscrito entre el Gobierno de Colombia y las Fuer-
zas Armadas Revolucionarias de Colombia -
Ejército del Pueblo FARC -EP), afirmé que entre
1985 y 2016, 121768 personas fueron desapareci-
das forzosamente en Colombia. Sin embargo, es
necesario considerar que existen grandes dificulta-
des para lograr una denuncia adecuada de todos
los casos. Analizando el subregistro potencial la
misma Comisién estimd que el universo de desapa-
recidos forzadamente en el pais, es cercano a los
210.000 (14).

Cabe destacar que solo hasta el afno 2000 se
reconocié la desaparicion forzada como un delito
tipificado en Colombia; previamente se confundia
con el secuestro u otras faltas juridicas. La Comi-
sién de la Verdad menciona que los responsables
de las desapariciones forzadas han sido paramilita-
res (52%), grupos guerrilleros (27%), responsables
multiples (9%), agentes del estado (8%) y otros
grupos (4%) (14).

Aunque los casos de muerte relacionada con el
conflicto armado tienen multiples caracteristicas
que podrian favorecer los duelos prolongados, las
desapariciones involucran otro componente
importante: la incertidumbre. Una forma de
aminorar estos elementos parte del apoyo, recono-
cimiento y de los procesos de encuentro con la
verdad vy justicia. Sin embargo, en Colombia los
casos de desaparicidon se caracterizan por altos
niveles de impunidad, considerando que solo el
1.2% ha sido juzgado (15, 16).

En la desaparicion, la no evidencia del cuerpo
y por consiguiente de la muerte, hace que persista
la esperanza de encontrar al ser querido con vida o
de incluso pensar que vive, pero sufre. Se genera
entonces una especie de duelo congelado en el
tiempo y en sus etapas (16,17) Por consiguiente,
son emociones frecuentes que acompafan a las
personas que tienen un familiar desaparecido la
impotencia, desesperacién, tristeza, ira, dolor vy
amargura. Se describe esta situacion como un
dafo social y politico, es decir que no solo afecta a
la persona y a la familia sino a la comunidad.




La desaparicion conlleva a una pérdida ambigua
o no confirmada. Esto deriva en un mayor estrés
relacionado con un desafio a la resolucion, gene-
rando confusiéon. Ante la ausencia de los restos, se
le quita al proceso la posibilidad de contar con una
prueba de realidad que testifique que el objeto
amado no existe, en este caso el cuerpo o al menos

parte de él (18).

Globalmente existen muchos tipos de desapari-
cion, algunos voluntarios. Las complicaciones se
han descrito como mas frecuentes en aquellos
casos en que la desaparicién no fue por un evento
natural, sino que se produjo de forma repentina y
violenta. Los duelos asociados a desapariciones
pueden complicarse mas facilmente para los seres
queridos con enfermedades mentales, los mas
frecuentes son el trastorno depresivo mayor y el

trastorno de estrés postraumatico (19).

Al sufrimiento personal derivado de la dificil
elaboracion de la pérdida y de la psicopatologia
asociada, se suman las dificultades con las institu-
ciones oficiales a la hora de denunciar y encontrar
solucién a la situaciéon. Por otro lado, desde la
vision social puede existir una estigmatizacion a la
familia que busca o que simplemente tiene un
desaparecido dentro de sus miembros;
conlleva incluso a la generaciéon de sistemas de

secretos familiares (18).

En este mismo sentido y segun informe de la
Comisiéon de la Verdad, el 19% de los familiares
de desaparecidos forzadamente manifestaron
haber sido estigmatizados, el 10% vivié discrimi-
nacion y el 13% enfrentd obstaculos para realizar

la denuncia (14).

La edad de los deudos influye en la elaboracion
del duelo. Los mayores suelen tener un recuerdo
claro del desaparecido y de las circunstancias en
que se inici6 su ausencia; para los nifios y adolescen-
tes, puede no haber claridad sobre el rostro o carac-
teristicas del desaparecido; su imagen y valores se
construye a partir de la narrativa de sus mayores. Es
asi como las familias pueden mantener al desapare-
cido como una presencia real, dandole cualidades
de un vivo presente, conservando su lugar en tradi-
ciones familiares como las comidas o las celebracio-

nes (cumpleanos, navidades, etc.) (18).

A falta del duelo normal hay eternizacién del
dolor y no es entonces factible disfrutar de una
adecuada salud mental. Las personas que viven
este tipo de experiencia deben ser objetivo de
intervenciones que permitan su identificacion y
adecuado abordaje integral.

Finalmente, cabe mencionar que algunas comu-
nidades adoptan cuerpos de NN como si fueran
propios (20). Esto se relaciona con que la cultura
colombiana, partiendo de practicas religiosas
catodlicas, pero también propias de cada region,
considera en su mayoria que el cuerpo de un falle-
cido debe ser objeto de rituales que incluso se
llevan a cabo mucho después de la muerte. De esta
manera, personas y familias terminan dando sepul-
tura, cuidando la tumba e incluso orando por
difuntos que no necesariamente hicieron parte en
vida de sus seres queridos.

Muertes secundarias a infeccion
por COVID 19

2020 y 2021 han sido afos caracterizados por la
crisis mundial (sanitaria, econémica y social)
derivada de la pandemia por el nuevo coronavirus,
lo que ha traido sin duda un gran nimero de perso-
nas que ha perdido a familiares, amigos, comparie-
ros de trabajo, vecinos, etc. Sin embargo, en el
contexto de la pandemia por COVID 19, existen
otras circunstancias ajenas a la muerte que podrian
facilitar la complicacion del duelo. Una de estas es
que, debido al confinamiento, algunas estructuras
de soporte social pueden haberse debilitado o
perdido (21). Por otra parte, también coexisten
dificultades de orden econémico, la preocupacion
por la propia salud e incluso multiples pérdidas de
familiares y/o amigos en un corto periodo de
tiempo (22).

Una particularidad observada en los falleci-
mientos por infecciéon de COVID 19 es que las
muertes pueden ser rapidas e inesperadas, gene-
rando la imposibilidad de despedirse del ser queri-
do (21, 23). Tradicionalmente, el proceso de
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despedida y de acompanamiento del moribundo,
y posteriormente los ritos alrededor de la muerte,
permite elaborar de forma mas facil el duelo. Bajo
esa misma mirada, los familiares pueden sentirse
culpables por no acompanar al fallecido durante
su funeral y también durante el proceso de enfer-
medad. Muchos llegan a considerar que la persona
no merecia esa muerte y tener fantasias alrededor
de lo que pudo haber sufrido (21). Otra cara de la
culpa es el pensamiento en torno a haber contagia-
do al familiar o haber preferido morir en lugar de €l
o ella. (24) El final de la vida de las personas que
fallecen por las complicaciones de la infeccién con
COVID 19, suele estar enmarcada en la soledad y el
aislamiento, por lo menos en cuanto a la cercania
con su familia se refiere. Para los familiares que no
han logrado ese espacio de intimidad alrededor de
su pariente enfermo, y luego fallecido, es mas facil
recordar la muerte como algo traumatico (25, 26).

Es por esto que para prevenir la complicacion
del duelo se ha propuesto como un eje central la
ejecucion de rituales adaptados y ajustados en
cada familia, dar un papel a la espiritualidad y
facilitar la despedida. (25) Bajo las caracteristicas
epidemiolégicas que impone la pandemia, se reco-
miendan estrategias como optimizar la comunica-
cion con familiares y paciente, y entre ellos, a
través del uso de tecnologias (llamadas, video
llamadas, mensaje de voz, videos, etc.). Y aunque
bastante se ha debatido en torno a los retos que
han generado los medios tecnolégicos por la
avalancha de informacion, a veces falsa o impreci-
sa en torno a temas tan importantes como lo
relacionado con la pandemia, se debe reconocer
que han sido una herramienta util para facilitar el
acompafamiento, comunicacion, despedida vy
rituales de aquellos que han ido falleciendo a causa
de la infeccion y sus complicaciones (27).

Otro de los aspectos a tener en cuenta es el
apoyo y seguimiento a los familiares durante el
proceso de enfermedad y luego de los fallecimien-
tos (22, 25), que permitiria ademas una identifica-
cion temprana de signos de alarma.

El personal de salud requiere reforzar sus habili-
dades en torno al acompanamiento de las familias y
pacientes que se encuentran en estas circunstan-
cias. Las capacitaciones sobre duelo, comunicacion

2422,
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y acompanamiento del final de la vida deben ser
una prioridad en los servicios de salud (25). La
intervencion parte de conocer los primeros auxi-
lios psicolégicos y aplicarlos adecuadamente (24).

Finalmente, es importante recordar que el
personal de salud también estad expuesto a los
duelos complicados. En el dia a dia deben lidiar
con un trabajo mayor al usual, el temor a conta-
giarse, la preocupacién por su propia familia y
el deceso de sus pacientes. Esta es una pobla-
cién que merece atencion y cuidado especial
para prevenir complicaciones mentales y de
todo tipo (24).

Puntos claves alrededor de los
duelos complejos

Para abordar los casos de duelos como los
propuestos en este articulo, que por sus caracteris-
ticas tiene mayor riesgo de ser complejos, lo
primero es recordar que los duelos son procesos
normales y de entrada no requieren tratamiento.
Sin embargo, previendo las posibles complicacio-
nes, Fernandez Liria y Rodriguez-Vera proponen
unos principios para facilitar el abordaje de los
duelos. El primer paso que recomienda es promo-
ver en el doliente la toma de conciencia de la
muerte y facilitar la expresion de emociones. Tam-
bién es importante que se genere estrategias para
la resoluciéon de problemas, aun ante la ausencia
del fallecido. Esto promueve que se resignifique
emocionalmente a esta persona ahora fisicamente
ausente (28).

En el duelo la resignificacion es importante y se
refiere al proceso a través del cual se genera un
nuevo espacio, una nueva forma de relacién con el
fallecido. De esta manera se rescatan las narrativas,
memorias e influencias de esa persona en la vida
de quienes lo conocieron y amaron. Esta resignifi-
cacion necesaria en todas las pérdidas, plantea
retos especiales cuando se esta en alguno de los
escenarios propuestos en este articulo, especial-
mente en el de la desaparicion forzada; es por esto



que toma aun mas fuerza la necesidad de contem-
plar el acompafiamiento profesional en estos
casos, brindando asi pautas que hagan mas lleva-
dero el duelo.

Los tiempos de resolucion de los duelos son
distintos para cada persona; de hecho, cada uno
tiene maneras de expresar el dolor y hacer su
proceso. Bajo esa mirada, no es conveniente usar
frases estereotipadas alrededor de la pérdida o los
sentimientos del sobreviviente (28).

Ya que al menos en los dos primeros escenarios
ilustrados en este articulo podrian presentarse
duelos traumaticos (3), dado que en ellos las
caracteristicas de la muerte (los ultimos momentos
del fallecido, el grado de sufrimiento, las lesiones
mutilantes) son parte de lo doloroso del asunto, es
importante estar atentos a sintomas que sugieran
trastornos relacionados con el estrés (hiperalerta-
miento, pesadillas o reviviscencias, evitacion, etc.)
(29).El ofrecimiento respetuoso de apoyo se debe
mantener, lo cual facilitara la identificacion de

Tabla 1.

posibles complicaciones para ser abordados y
derivados oportunamente (28).

A pesar de que las tres experiencias propuestas
tienen en comun ser dolorosas, altamente recono-
cidas por la poblacién y ser potencialmente gene-
radoras de duelos complejos, no podria disefarse
una estrategia de abordaje Unica y aplicable a los
tres casos. Esto debido a que son momentos histo-
ricos distintos, con factores sociales y culturales
diversos y sobre todo, en personas que lo han
vivido de diferente manera, bien sea en el papel de
damnificado o sobrevivente (avalancha de
Armero), familiar de victima de desaparicion forza-
da o pariente de fallecido por infeccién secundaria
a COVID. Aun con esta dificultad que queda en
evidencia, si es factible encontrar que los duelos
complejos pueden originarse en diferentes even-
tos, todos ellos facilitadores de sufrimiento; las
personas que padecen este tipo de duelos deben
contar con la atencién y acompafamiento necesa-
rio para evitar las complicaciones descritas y mejo-
rar de ese modo su salud mental y calidad de vida.

Comparacién de factores de riesgo para complicaciones de duelo: Armero, desapariciones forzadas y

conflicto armado.

Factores de riesgo para complicacién del duelo | Tragedia de Armero | Desapariciones del conflicto armado | Fallecimientos por COVID 19
Evento repentino Si Si Posible
Pérdida concomitante de bienes materiales Si Probable (desplazamiento forzado) zgsliz:)]l:a;ecjzﬁfgs) econémicos
Pérdidas multiples Si Posible Posible
Pérdida de vivienda Si Probable (desplazamiento forzado) Raro
Incertidumbre sobre caracteristicas de la muerte| Si Si Posible
Probable (puede no ser
Sin evidencia del cuerpo Si Si factible visualizar el cuerpo
por temas epidemiolégicos)
Muerte violenta y/o rapida e inesperada Si Si No / Si
Dificultad en realizacion de ritual Si Si Probable
Imposibilidad de acompanamiento del familiar | Si Si En la mayoria de los casos

Fuente: Elaboracién propia
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