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RESUMEN:

Esta investigacion tiene como objetivo general comprender el fendmeno de la muerte por Covid-19: una
vision desde la enfermeria. Se busca poder descubrir las dimensiones que estan presentes en el
pensamiento enfermero durante el proceso de morir de pacientes diagnosticados con covid-19.
Metodologia: Estudio cualitativo fenomenolégico hermenéutico donde el método seleccionado para la
interpretacion de la informacién fue el de Spiegelberg. Hallazgos:1.- El enfermero esta consciente que
es un ser mortal, teme enfermar y morir. La hipoxemia anula la conciencia produciendo una muerte
silenciosa a pesar de procedimientos extraordinarios, es un fenémeno que se vuelve cotidiano pero que
no tiene explicacion causando impotencia, dolor y peso emocional. 2.- La muerte por covid es como
cualquier otra que causa terror, miedo. Es dolorosa, causa incertidumbre por su capacidad de contagio,
por la escasez de los equipos de proteccion y por no saber que pasa después. Conclusiones: la muerte
por Covid-19, es un fendbmeno de gran impacto emocional, pues genera temor e incertidumbre porque
tomamos conciencia de nuestra propia finitud, percibimos que somos mortales y por lo tanto fragiles
ante esta entidad llamada SARS-CoV-2, que ha causado la muerte de millones de seres humanos. La
muerte del paciente por Covid-19, no se diferencia de otras muertes, es una realidad bioldgica y cultural
que podemos describir. Sabemos que pasa justo antes que irrumpa en la conciencia y lo desvanezca
todo. Sin embargo, unicamente conocemos el dato bioldgico inmanente al cuerpo material, no sabemos
que pasa despues porque poco sabemos de ella.

Palabras Clave: Muerte, Covid-19, Enfermeria, Cuidado intensivo, Incertidumbre

I. INTRODUCCION:

El presente estudio de tipo cualitativo con enfoque fenomenoldgico, se realizé con el objetivo de
comprender el fendmeno de la muerte por Covid-19 visionada desde la percepcion que tienen los
profesionales de la enfermeria ecuatorianos y venezolanos que laboran en las unidades de cuidado
intensivo, donde son atendidos pacientes con Sindrome de Insuficiencia Respiratoria Grave por
Covid-19.

Vista la emergencia sanitaria vivenciada mundialmente desde marzo 2020 por este virus SARS-CoV-2,
los enfermeros hemos tenido que vivenciar que, a pesar de las estrategias y métodos hasta ahora
utilizada en casos similares para mantener niveles de saturacion de oxigeno en sangre arterial, la
respuesta fisiolégica en estos pacientes es diferente, debido a que se estan produciendo fenémenos
inflamatorios y de coagulacion que impiden mantener valores gasométricos compatible con la vida. A
pesar de que los enfermeros entendemos estos procesos fisiopatologicos, la muerte inesperada en
estos pacientes nos llena de incertidumbre y terror pues de alguna manera reconocemos que somos
finitos como seres vivos y fragiles ante este virus que azota despiadadamente la humanidad.

Revisando los antecedentes de este fendmeno, podemos observar que el mismo, esta siendo analizado
desde el paradigma positivista, como un hecho biologico y epidemioldgico resaltando las tasas de
morbimortalidad por este virus SARS-CoV-2, invisibilizando la percepcion que tienen los enfermeros
que vivencian dia a dia la muerte de personas en las unidades de cuidado intensivo a consecuencia de
complicaciones multiorganicas no compatible con la vida, lo que nos lleva a preguntarnos ¢;como el
enfermero ecuatoriano y venezolano esta percibiendo la muerte en pacientes que son atendidos en la
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Unidades de Cuidado Intensivo portadores de Sindrome de dificultad respiratoria severa por
covid-197?; qué significacion antropolégica tiene para el enfermero vivenciar la muerte por covid-19,
mientras se prepara para la suya?

Este estudio es relevante socialmente, pues aporta a los enfermeros que laboran en areas Covid en las
diferentes casas de salud, la significacion antropoldgica sobre el vivenciar la muerte por esta causa
como un fendbmeno contemporaneo de gran impacto sobre la salud mental en los enfermeros que cuidan
estos pacientes en los ultimos momentos de vida.

Desde el punto de vista cientifico, este estudio fenomenoldgico sobre el significado de la muerte para el
personal de enfermeria, aportara antecedentes para investigaciones futuras que tengan que ver con la
tematica de estudio. Desde un punto de vista sociolégico y antropoldgico y de los resultados de
investigaciones publicadas en el campo de la salud colectiva y de las ciencias sociales, se subraya la
relacion entre las practicas del profesional de enfermeria y las representaciones que de ellas se generan
y la importancia de captar su logica en el contexto social que las origina.

Partiendo de reconocer que el proceso de muerte compromete asuntos bioldgicos, psicoldgicos,
ideoldgicos, culturales, politicos e institucionales particulares, se sostiene la importancia de recuperar
los componentes de los saberes que han sido invisibilizados, de identificar las repercusiones que sobre
las practicas del profesional de enfermeria genera la atencion del proceso de muerte de pacientes
asistidos en las areas de emergencias, ya que este proceso ha sido visto de un modo positivista, siendo
analizado s6lo como un hecho biolégico y no como un acontecimiento social que tiene una significacion
cultural y que influye en las subjetividad de todos los que lo rodean (Perdigon y Strasser 2015).

Vivenciando la muerte por Covid-19 durante el cuidado

Las unidades de cuidado intensivo son servicios cuyo objetivo es proveer la atencion de mas alta calidad
a los pacientes que se encuentran en un estado de salud criticamente comprometido. Al ser unidades
de pacientes en estado critico, existe una mortalidad elevada en las unidades de cuidado intensivo (uci)
en comparacion con otras unidades o servicios.

Se ha descrito, que existe una alta tasa de mortalidad de estos pacientes, secundaria a la prevalencia
de diagndsticos que comprometen la vida del paciente, como en el caso de los pacientes portadores de
Sindrome de dificultad respiratoria severa por covid-19, los cuales generalmente presen—-tan un mal
prondstico. Esto refleja la cotidianidad de contacto con la muerte a la que se ven enfrentados
diariamente los profesionales de enfermeria que trabajan en dichas unidades.

Adicionalmente, este escenario de desempeno profesional se caracteriza por otros eventos asociados
a la muerte, como lo son la enfermedad terminal, la agonia, el dolor y el sufrimiento, haciendo de las uci
ambientes laborales con altos niveles de estrés, ansiedad, entre otros(Caceres Rivera, Cristancho
Zambrano, y Lopez Romero 2019).

Para comprender la muerte del ser humano, presentamos el pensamiento de Heidegger quien refiere
qgue la relacion que tiene el humano con la muerte es el ultimo criterio del buen o mal uso de la libertad;
el ser humano es cuidado ante la muerte y lo clasifica en un ser inauténtico, el cual huye y acepta con
indiferencia pasar y traspasar en el anonimato de un ser muerto y el ser auténtico, en cambio, anticipa
su propia desaparicion, la eleva a juicio ultimo, para que el ser elija su vida o su muerte es la unica
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opcion; por lo tanto, es necesario que el individuo viva la muerte como suya es decir la condiciona y la
hace suya e incomparable. (Ramirez-Pérez, Cardenas-Jiménez, y Rodriguez-Jiménez 2015). Tomando
en cuenta lo dicho por Heidegger, el enfermero como persona no puede experimentar la muerte del otro,
pues el que existe, no puede ponerse en el lugar del otro. En efecto, la muerte es un fendémeno de la vida
que solo la experimenta quien la sufre. (Amaya Pérez 2016)

Por otra parte, como el enfermero no puede experimentar la muerte del otro, él se confronta con ella, la
sufre, pero al no tener la experiencia de la muerte se supone como debe ser, o que depende de su
cultura, mas no puede ponerse en el lugar del que fallece. Ademas, el paciente que esta muerto no
puede dar la razon de la pérdida de su ser, aunque sabia que algun dia moriria.

El morir es algo que cada ser ahi tiene que tomar en su caso sobre si mismo; la muerte no debe
comprenderse como una parte que se agrega al ser en el final de su vida, por el contrario, esta en él
desde que este es. (Gosetti-Ferencei 2017). (Valle-Figueroa et al. 2019)

El vivenciar la muerte del paciente con covid-19, le da una vision del proceso que este vive como ser
biolégico y como ser racional, pero una vez que la muerte se produce no podra describir lo que sucede
mas alla de lo bioldgico, lo que produce incertidumbre e inseguridad ante el fendmeno observado.

Los enfermeros en esta emergencia sanitaria iniciada en diciembre del 2019 estamos contemplando una
manera de morir que nos hace sentir impotentes, perplejos ante una realidad fenoménica que no
responde de manera rapida a los avances y tecnologia del cuidado que tenemos en este siglo XXI.

Desde el punto de vista fenomenoldgico, existen cinco categorias que ayudan al enfermero en la
construccion del significado de morir por covid-19, entre ellas se contemplan las creencias que tenga
sobre la muerte, el trabajo emocional, el entorno ambiental, la toma de decision frente a la limitacion del
soporte vital y la relacion con el familiar (Ramirez-Pérez et al. 2015).

Sobre este particular, el significado de muerte para los enfermeros dependera de sus creencias
culturales, la manera como confronta el fenémeno de la muerte en pacientes gravemente enfermos por
covid-19, su adaptacion al entorno ambiental, el uso de las medidas de bioseguridad y los recursos que
dispongan, la toma de decisiones en relacion al tipo de soporte vital que requiere el paciente y las
limitaciones de recursos ademas de tener que confrontar al familiar que angustiado solicita informacion
sobre la situacion de salud del enfermo. Estas dimensiones y otras variables extrafias influyen sobre el
personal de enfermeria en la construccion del significado de muerte en pacientes con complicaciones
severas producidas por el covid-19.(Félix Verduzco, Garcia Hernandez, y Mercado Ibarra 2018)

Por otra parte, cuando sabemos cémo enfermeros que la vida esta llegando a su final, es decir cuando
observamos al otro morir, nos confrontamos con el miedo originario de “no estar alli”, nos preguntamos
sobre la muerte, tratamos de comprender este fendmeno desde el conocimiento, desde nuestras
creencias y nos hacemos conscientes de nuestra propia muerte.

Aceptar que somos mortales y que podemos enfermar y morir, nos causa angustia e incertidumbre lo
que aumenta el trabajo emocional que influye de manera directa en el cuidado que ofrecemos
(Ramirez-Pérez et al. 2015).
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Por otro lado, las unidades de cuidados intensivos constituyen areas donde los pacientes cursan con
una larga estadia y ocurre un numero significativo de defunciones, por lo cual el profesional de
enfermeria se ve obligado a utilizar las herramientas que recibieron durante su preparacién académica
para afrontar dichas experiencias.

Desde un punto de vista social, la muerte es un tema hasta cierto punto velado en las discusiones
cotidianas de las personas, ello, en parte porque recuerda su finitud y la incertidumbre ante este
proceso, lo que puede condicionar angustia existencial. Dicho proceso de muerte es una de las
situaciones de mayor impacto en el personal sanitario y en especial de Enfermeria, quien debe aplicar
diversos mecanismos de afrontamiento ante tal evento (Valle-Figueroa et al. 2019)(Munoz Fernandez et
al. 2020)(Mazzetti Latini 2017)

Es de hacer notar, que el cuidado de pacientes moribundos acoge unos niveles altos de ansiedad para
las enfermeras ante la muerte. La pérdida de personas queridas y el dolor asociado al proceso de morir,
son las situaciones mas ansidgenas, sin embargo, a pesar de la carga emocional, los enfermeros
identifican los temores de manera clara, sin alejarse del cuidado y ofreciendo el apoyo psico emocional
como signo de identidad profesional (Caceres Rivera et al. 2019).(Huarcaya-Victoria 2020)

Para comprender las estrategias utilizadas por los enfermeros para afrontar la muerte en pacientes
diagnosticados con Covid-19, se reviso el modelo transaccional del estrés de Lazarus y Folkman que se
centra en la interaccion del sujeto con su medio, en como este hace frente a las demandas que el medio
le efectua de forma continuada.

Asi, el sujeto realiza dos tipos de valoraciones de la situacion estresante: una primaria (de la situacion
como tal) y una secundaria (de los recursos que dispone para hacerla frente). Dependiendo del
resultado de estas dos valoraciones, el sujeto pondra en marcha una u otra estrategia de afrontamiento
(Felix Verduzco et al. 2018)

Dentro de este proceso de afrontamiento, debemos tomar en cuenta el estrés causado por el trauma de
la muerte, visto como el miedo originario de todo ser humano, Morin nos sefala que la muerte no es
enemiga de la vida, una vez que se integra a ella, permite su regeneracion. Sin embargo, es la enemiga
mortal del individuo sujeto, extermina su existencia introduciendo la contradiccion, la tristeza y el horror
en su corazoén.

La contradiccion entre el egocentrismo del sujeto, que es todo para €l mismo, mas que también se sabe
un ser para la muerte, predestinado a la nada, se torna fuente de la mas profunda angustia humana, o
sea la certeza de su aniquilamiento, acompanada por la incerteza de su hora (Morin 1970).

La conciencia traumatica de la muerte, emerge cuando confrontamos la muerte de un ser querido,
sentimos perdida de la individualidad, concientizamos nuestra propia muerte en la muerte del otro, nos
damos cuenta que no somos inmortales. Sentirse que somos mortales, afirma el terror a la muerte, el
terror a la muerte afirma la conciencia traumatica, y esta se mitiga en la creencia de la
inmortalidad(Morin 1970).

Ante esta realidad percibida, los enfermeros acaban con sensaciones de dolor por la pérdida, o
sentimientos de negacion, insatisfaccion, tristeza y hasta rabia por no conseguir mantener la vida del
paciente, ocasionando una baja autoestima y desgastandolos.(Freitas et al. 2016) y en el en el personal
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de salud también se han encontrado problemas de salud mental, especialmente en las profesionales
mujeres, el personal de enfermeria y aquellos que trabajan directamente con casos sospechosos o
confirmados de COVID-19 (Huarcaya-Victoria 2020).(Ortega et al., 2020).

La incertidumbre en el cuidado del paciente con Covid-19

También debemos tener en cuenta, las dificultades y los temores que presentan los enfermeros
relacionados con el riesgo diario de exposicion al virus, los problemas de acceso y uso de equipo de
proteccion personal, las dudas en el diagnostico diferencial, asi como la sobrecarga de trabajo y la
mayor demanda de atencion de pacientes y familiares.

Esta situacién fue evidenciada por (Ferreira, Yuri, y Pereira 2020), donde los enfermeros demostraron

su preocupacion, principalmente porque tienen un mayor nivel de conocimiento y comprensién de los
riesgos a que estan expuestas, y comprenden que la convivencia diaria con la familia favorece la

infeccion cruzada.

Los enfermeros sufren la incertidumbre de la expansion de casos confirmados y sorpresas inesperadas.
Estas razones aumentan la ansiedad y la inseguridad en el ejercicio de la labor asistencial. La razén de
esta inseguridad se refiere al comportamiento del virus observado en otros paises, el aumento del
numero de muertos (incluidos los profesionales de la salud),

La ausencia de una vacuna y/o farmacos aprobados. La magnitud de las personas afectadas y la alta
carga laboral exponen particularmente a las enfermeras a riesgos relacionados con su labor en los
diferentes servicios. (Fuentes 2020)

El cuidado de enfermeria exige un estrecho contacto con las personas enfermas, lo que conlleva
riesgos bioldgicos y la posibilidad de infectarse, pero también la alta carga emocional de participar en
ambientes de cuidado complejo y en situaciones criticas para pacientes y familias.

Recientes estudios elaborados en paises con altas tasas de contagio como China revelan que las
enfermeras estan expuestas a estrés laboral, siendo el cuidado de nifios, las horas de trabajo por
semana y la ansiedad los principales factores que aumentan su nivel de estrés; no obstante,
continuaron ofreciendo cuidado, lo que demuestra un ethos particular, el compromiso de los
profesionales y de la propia profesion con la vida humana (Fuentes 2020)(Felix Verduzco et al. 2018)

Otro aspecto que debemos develar, es que la angustia que vive la enfermera por la muerte del otro, se
ve aumentada con las preocupaciones del riesgo que existe para su salud, para la salud de su familia,
es decir, piensa en la enfermedad y muerte propia y la de su entorno familiar.

Este estrés motiva al enfermero a cumplir con rigurosidad las normas de bioseguridad para minimizar
el riesgo de contaminacién, manifestar su preocupacién y buscar informaciéon sobre la manera mas
segura de cuidar estos pacientes.

El afrontamiento del estrés laboral, comienza con la distincion entre el afrontamiento centrado en el
problema y el centrado en la emocion. El primero intentaria influir en la fuente del estrés y el segundo
intentaria minimizar las emociones negativas a través de estrategias como expresiones emocionales,
busqueda de apoyo y evitacion (Mufoz Fernandez et al. 2020).
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EL significado que da el enfermero a la muerte por Covid-19

Por otro lado, si se piensa en el morir y la muerte como un proceso complejo, se evidencia que todos los
actores implicados, ya sean las personas que viven su morir, las familias, el entorno social y el equipo
de salud, poseen trayectorias, saberes, practicas y experiencias diferentes que los situa de distintas
maneras en el proceso del morir; es decir, la finitud es vivida e interpretada de manera personal, y por
ello es un fragmento de vida y una configuracion de sentidos entre muchos otros posibles. (Amaya
Pérez 2016)(Mazzetti Latini 2017)

La experiencia de la muerte de los demas, concretamente, de los mas cercanos, es parte de la vida. No
cabe duda que a esta experiencia se asocia el dolor, la impotencia y aun la desesperacion. Sobre esta
vivencia de ver morir a otros, Heidegger nos dice que no experimentamos la experiencia del morir de los
otros, simplemente somos espectadores.(Lambert Ortiz 2017)

Por otro lado, en el enfrentamiento de la muerte y el proceso de morir por el enfermero emergen
sentimientos como: impotencia, angustia, sufrimiento, tristeza, miedo. Y esos sentimientos interfirieron
en la asistencia ofrecida al enfermero y su familia, sin embargo, por otro lado, mostrd que, a pesar de la
vivencia constante con la muerte en su practica en la UCI, los enfermeros aun se sensibilizan con el
proceso de la muerte.

Se ha observado, también, una preocupacion y solidaridad constante de esos profesionales con relacién
a la familia del paciente, siendo esta valorada e incluida en el contexto hospitalario y de cuidado.(Souza
e Souza et al. 2013)(Perdigon y Strasser 2015)

Asi mismo, los conceptos de morir no se alteran entre los profesionales de enfermeria que actuan en
unidades de cuidados intensivos, Emergencia y Clinica médica. De este modo, encontramos en esas
unidades las mismas concepciones acerca de la muerte.

El concepto que la define como una realidad cierta e inexorable, determinando el fin de todo, se reafirma
en el discurso de estos profesionales; sin embargo, para otros, muerte y morir se entienden como la
conexion a la idea de nacimiento oriunda de su cultura en la conviccion de la existencia y continuidad de
la vida tras muerte.(Lépez Magalhdes y Lyra da Silva 2009).
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Il. METODOLOGIA
El camino metodolégico

Es un estudio cualitativo con el enfoque fenomenoldgico y uso de la hermenéutica (Taylor y Bogdan
1992) refieren que la investigacion cualitativa es aquella donde el investigador ve el escenario de las
personas desde una perspectiva holistica. Los informantes claves fueron 6 profesionales de
enfermeria de ambos sexos que laboran en las unidades Covid-19, tres en la Ciudad de Guayaquil
Ecuador y tres en la Ciudad de Valencia Venezuela. Asimismo 2 informantes externos, quienes son
docentes de la Carrera de Enfermeria de la Universidad Metropolitana, Sede Guayaquil.

El Método seleccionado para la interpretacion de la informacion fue el Método de Spiegelberg que
consiste en seis fases:

Fase 1: Descripcidon del fendmeno: dando repuesta a la interrogante ; Cémo percibe el enfermero
que labora en las unidades de cuidado intensivo, la muerte del paciente por Covid-19?

Fase 2: Busqueda de multiples perspectivas: Describe el fendmeno desde diversos puntos de vista,
desde la perspectiva de los informantes profesionales de enfermeria y de los investigadores por medio
de la entrevista en profundidad.

Fase 3: Busqueda de la esencia y la estructura: a través de un proceso reflexivo del analisis y
organizacion de la informacion obtenida.

Fase 4: Constitucion de la significacion: para obtener el significado que le dan los informantes claves
al fendmeno de estudio.

Fase 5: Suspension de juicio: Se recoge la informacion y el investigador se va familiarizando con el
fendmeno objeto de estudio.

Fase 6: Interpretacion del fendmeno: Aqui se le da la significacién del fendbmeno tomando como
base la teoria existente. (Leal 2012).

Los criterios para la inclusion de los informantes claves fueron: Edades entre 25 y 65 anos, participar
voluntariamente en el estudio, con experiencia laboral entre 5-10 afios de servicio y que laboraran en
unidades Covid-19.

El rigor metodologico se realizd, a través de los criterios la credibilidad, la audibilidad y la
transferibilidad (Leal 2012). Para respetar el aspecto ético de esta investigacion los participantes en
esta investigacion firmaron un consentimiento informado, el cual es el resultado de la autonomia de los
informantes. Se utilizo el editor bibliografico Mendeley para organizar las referencias en normas APA
6ta edicion.
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Tabla 1.-Vivenciando la muerte por Covid-19 durante el cuidado

Indicadores de la realidad fenoménica

CATEGORIAS

Todos podemos morir por el virus. 1.- Con miedo a
contraer la enfermedad, 2.-El riesgo de muerte aumenta
dada las complicaciones pulmonares. 3.-Todos podemos
enfermar y morir por este virus.4.-Inseguros y con miedo.
5.-Podemos morir con este virus

Vivenciando la muerte de otros. 1.-La muerte por
covid-19 no tiene explicacion, paso de ser novedosa a
ser cotidiana. 2.-muchos pacientes mejoran y luego se
complican y mueren, la ventilacibn mecanica no mejora
la saturacion tampoco los farmacos. 3.-Se debe decidir
quien recibe procedimientos extraordinarios y quien no.
4.-Mueren solos y apartados de su familia. 5.-Es una
sensacion de impotencia la que te acompana ver morir a
estos pacientes sin esperanza de un tratamiento efectivo.
6.-Lloramos todos los dias para quitar el peso que se
siente de tipo emocional de saber que moriremos.

La muerte es silenciosa. 1.-La muerte por covid-19 es
silenciosa pues una vez que se instala en los pulmones
produce inflamacién. 2.-Trae hipoxemia sin esfuerzos
respiratorios. 3.-Sabemos que se acerca la muerte
cuando la saturacion de oxigeno no sube a pesar del
soporte ventilatorio. 4.-La hipoxemia anula la conciencia,
el paciente esta muriendo y no lo sabe. 5.-Cuando hay
que intubar sabemos que el riesgo de morir es alto. 6.-
Cuando sus pulmones comienzan a fallar

Vivenciando la muerte
por Covid-19 durante
el cuidado:

El enfermero esta
consciente que es un
ser mortal, teme
enfermar y morir. La
hipoxemia anula la
conciencia produciendo
una muerte silenciosa a
pesar de
procedimientos
extraordinarios, es un
fenbmeno que  se
vuelve cotidiano pero
que no tiene explicacion
causando impotencia,
dolor y peso emocional.

Fuente: Entrevistas realizadas. Autor: Ortega N; Arteaga Y. Ao 2021

Tabla 2.-El significado de morir por covid-19 para la enfermera

Indicadores de la realidad fenoménica

Categorias

La muerte por covid es como cualquier otra. 1.-La
muerte por covid-19 es una muerte como cualquier otra
que causa terror, miedo, resignacion e impotencia. 2.-La
muerte por covid-19 es igual a otra, ocurre en cualquier
parte y causa desesperacion y sufrimiento. 3.-La muerte
por covid-19 esta ocurriendo en todos los grupos etarios
como otras enfermedades. 4.-Toda muerte es dolorosa
para el que la sufre y para el que la observa. 5.-La muerte
es muerte no tiene diferencia 6.-La muerte es igual para
todos, pero unas muertes duelan mas que otras

Incertidumbre ante la muerte: 1.-Con fortaleza ante la
muerte, pero inseguro ante lo desconocido. 2.- Con
impotencia de saber que no puedo hacer nada. 3.-
Intranquilo e impotente que se es ante la muerte. 4.-
Inseguro como ser mortal por la capacidad de contagio y
muerte de enfermeras y médicos. 5.-Sin saber que pasara
después que llega la muerte. 6.-Con gran inseguridad
pues poco sabemos de ella. 2.-Con inseguridad de los
equipos de proteccidn personal y escasez de los recursos
para el cuidado.

El significado de morir
por covid-19 para la
enfermera

La muerte por covid es
como cualquier otra que
causa terror, miedo. Es
dolorosa para quien la
sufre y para quien la
observa. Esta
ocurriendo en todos los
grupos etarios y no se
puede hacer nada.
Causa incertidumbre
por su capacidad de
contagio, por la escasez

de los equipos de
proteccibn y por no
saber que pasa

después porque poco
sabemos de ella.

Fuente: Entrevistas realizadas. Autor: Ortega N; Arteaga Y. Ao 2021
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ll. DISCUSION DE LOS RESULTADOS
Se develaron dos categorias que describen el fenémeno estudiado

Categoria 1.- Vivenciando la muerte por Covid-19 durante el cuidado. En esta categoria pudimos
develar los indicadores de la realidad fenoménica que fundamenta el vivenciar que tienen los
enfermeros del presente estudio: El enfermero esta consciente que es un ser mortal, teme enfermar y
morir. La hipoxemia anula la conciencia produciendo una muerte silenciosa a pesar de procedimientos
extraordinarios, es un fenémeno que se vuelve cotidiano pero que no tiene explicacion causando
impotencia, dolor y peso emocional.

El enfermero tiene la conciencia de su fragilidad como ser mortal que puede enfermar y morir por
covid-19. El presenciar la muerte del paciente lo llena de dolor pues sabe que él también morira. que
la muerte en estos pacientes es silenciosa, pues a pesar de los bajos niveles de oxigeno en sangre no
se da cuenta que esta muriendo.

Sobre este particular, Heidegger referido por (Amaya Pérez 2016) nos dice que el Dasein, es decir el
enfermero, no puede experimentar la muerte del otro. EI morir es algo que cada ser ahi tiene que tomar
en su caso sobre si mismo; ademas, la muerte no debe comprenderse como una parte que se agrega
al ser en el final de su vida, por el contrario, esta en él desde que este es. (Freitas et al. 2016)(Ortega
et al., 2020)(Valle-Figueroa et al. 2019)(Caceres Rivera et al. 2019)

Por otra parte, la conciencia traumatica de la muerte, emerge cuando confrontamos la muerte de un ser
querido, sentimos perdida de la individualidad, concientizamos nuestra propia muerte en la muerte del
otro, nos damos cuenta que no somos inmortales. Sentirse que somos mortales, afirma el terror a la
muerte, el terror a la muerte afirma la conciencia traumatica. (Huarcaya-Victoria 2020; Morin
1970)(Amaya Pérez 2016)(Garre, Sanchez, y Pérez 2017)

Esta angustia por enfermar y morir que tiene el enfermero que cuida pacientes gravemente enfermos
por Covid-19, aumenta por la inseguridad que le proporciona los equipos de proteccion personal y el
entorno de cuidado. Esta situacion fue evidenciada por (Ferreira et al. 2020), donde los enfermeros
también demostraron su preocupacion, principalmente porque tienen un mayor nivel de conocimiento
y comprension de los riesgos a que estan expuestos, y comprenden que la convivencia diaria con la
familia favorece la infeccion cruzada. La ansiedad y la inseguridad aumenta la incertidumbre en el
ejercicio de la labor asistencial.

La incertidumbre percibida por el enfermero, genera un nivel alto de estrés por la gran exigencia de
procedimientos que tiene el paciente que esta muriendo, sin tener los recursos adecuados para
realizar dicha tarea, sean estos de tiempo, infraestructura, econémicos o personales, ocasionando no
solo problemas de salud a la persona, sino provocando una baja productividad al igual que lo hace el
estrés bajo, solo que en el nivel alto el dafio a la salud es mucho mayor, de acuerdo con lo planteado
por (Felix Verduzco et al. 2018) y (Fuentes 2020)

Categoria 2.- El significado de morir por covid-19 para el enfermero. En esta categoria pudimos develar
los indicadores de la realidad fenoménica que fundamenta el significado de morir por covid-19: La
muerte por covid es como cualquier otra que causa terror, miedo. Es dolorosa para quien la sufre y para
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quien la observa. Esta ocurriendo en todos los grupos etarios y no se puede hacer nada. Causa
incertidumbre por su capacidad de contagio, por la escasez de los equipos de proteccion y por no
saber que pasa después porque poco sabemos de ella.

En esta categoria la enfermera percibe que la muerte por covid-19 no tiene diferencia de otras
muertes. La muerte es el destino inevitable de todo ser humano, una etapa en la vida de todos los
seres vivos que constituye el horizonte natural del proceso vital.

Como enfermeros comprendemos que, la muerte es la culminacién prevista de la vida, aunque
incierta en cuanto a cuando y como ha de producirse, y, por lo tanto, forma parte de nosotros porque
nos afecta la de quienes nos rodean y porque la actitud que adoptamos ante el hecho de que hemos
de morir determina en parte como vivimos la muerte del otro, mas aun cuando es cercana tendra un
mayor impacto en quien la presencia, y suele desencadenar un proceso reflexivo en torno a la
posibilidad de la propia.

Es evidente que los enfermeros ven la muerte por covid-19 como una muerte cualquiera, como una
realidad biolégica y cultural. La muerte segun Morin, se sitia exactamente en el umbral
bioantropoldgico; es el rasgo mas humano, mas cultural del atropos. A pesar del desenlace bioldgico,
la muerte refiere a un concepto construido social y culturalmente.

Esta construccion simbdlica y los consecuentes duelo y luto determinan una vivencia especifica en el
sujeto. Si bien es una verdad incuestionable, la certeza de que todas las personas moriremos, el
sentido que cada uno le atribuye al acto de morir difiere segun las propias convicciones y creencias,
la cultura y la época. (Morin 1970)(Mazzetti Latini 2017)(Lambert Ortiz 2017)

El enfermero, puede describir la agonia, procesos, fases, etapas, no de la muerte en si, sino como
muere el paciente por covid-19. La muerte por covid es como cualquier otra, por la respuesta biolégica
a su condicion médica en el ultimo instante de la existencia. Sabemos que pasa justo antes de que
irrumpa en la conciencia y lo desvanezca todo. Unicamente conocemos el dato bioldgico inmanente
al cuerpo material. Segun Heidegger el hombre fue hecho para la muerte, sin la muerte la vida no
tendria sentido. (Morin 1970) (Amaya Pérez 2016) (Guevara et al. 2020)(Caceres Rivera et al. 2019)

La muerte se nos presenta como biologica, pero también como cultural, es dato empirico, pero
también simbdlico, es el rasgo mas humano diria Morin. Somos los unicos seres vivos en la Tierra que
reflexionamos acerca de la muerte, y no sélo de La muerte, sino de nuestra propia muerte, es el
siguiente paso que nos lleva a una nueva madurez, saber que si otros mueren nosotros también
vamos a morir. (Amaya Pérez 2016; Morin 1970).
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IV. CONCLUSIONES

Partiendo de las preguntas norteadoras de este estudio cémo el enfermero ecuatoriano y venezolano
esta percibiendo la muerte en pacientes que son atendidos en la Unidades de Cuidado Intensivo
portadores de Sindrome de dificultad respiratoria severa por covid-197? ; qué significacién antropoldgica
tiene para el enfermero vivenciar la muerte por covid-19, mientras se prepara para la suya?,
presentamos las siguientes consideraciones:

1.- Los enfermeros vivenciamos la muerte por Covid-19 durante el cuidado, como un fenbmeno de gran
impacto emocional, pues genera temor e incertidumbre porque tomamos conciencia de nuestra propia
finitud, percibimos que somos mortales y por lo tanto fragiles ante esta entidad llamada SARS-CoV-2,
que ha causado la muerte de millones de seres humanos desde diciembre del 2019.

2.-Desde la significacion antropoldgica, la muerte del paciente por Covid-19, no se diferencia de otras
muertes, es una realidad bioldgica y cultural que podemos describir en su agonia y etapas. Sabemos
que pasa justo antes que irrumpa en la conciencia y lo desvanezca todo. Sin embargo, unicamente
conocemos el dato biolégico inmanente al cuerpo material, no sabemos que pasa después porque poco
sabemos de ella. La muerte es la culminacion de la vida del paciente, forma parte de nosotros, cuanto
mas cercana es suele tener mayor impacto, desencadenando un proceso reflexivo en torno a la
posibilidad de la propia.
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