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Abstract

La pandemia de COVID-19 dej6 lamentos en todo el mundo. La muerte se encontraba presente
en todo momento y en cualquier lugar. Este documento pretende rescatar algunos hechos re-
flexivos en torno al fallecimiento marcado por un contexto socio histérico que relevo puntos de
quiebre. Estos fueron desarrollados en tres aspectos concretos: la agonfa del moribundo, ritua-
lidades funerarias y religiosas, y la peregrinacion entre duda y culpa. Lla muerte en época de
pandemia desnud6 la necesidad de humanizarla y garantizar un deceso digno. De igual manera,
reinvento los rituales funerarios globalizindolos con el uso de la tecnologia y las redes sociales.
Por ultimo, el peregrinar es un acto que se concreta como la antesala de la muerte en el cual se
despiertan los sentimientos mas negativos ante el rechazo y la frustracion.
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IDEAS CLAVE

¢ En estainvestigacion surgen reflexiones sobre las constelaciones existenciales en torno a la muerte, que acontecieron en un

momento histérico de pandemia.

¢ Laagonia y el sufrimiento que tuvieron los enfermos con COVID-19 nos hacen replantear la dignidad en la muerte, no

so6lo en época de pandemia.

¢ la ritualidad mortuotia se transformé modernizandose, y hallando en las redes sociales una alternativa para socializar el

luto y la despedida.

¢ La peregrinacion se constituyd en un acto social de lucha para encontrar un lugar de muerte digna.

INTRODUCCION

El ano 2019 finaliz6 con un evento socio histérico que permed
todas las estructuras sociales y culturales. En pocos meses, este
evento desafié y vencié incluso a las respuestas sociales mas
organizadas. El agente causal, y todos los efectos provocados, le
llevé en corto tiempo a ser reconocido a nivel mundial como
pandemia de COVID-19. En menos de seis meses la poblacion
mundial experimenté los embates de un enemigo invisible,
incierto, desconocido, paralizando y trasgrediendo todo con-
texto. Desde ese momento la vida social se transformo, pero
también la muerte. En torno a la pandemia se ha investigado,
descrito y escrito sobre el virus, su infecto-contagiosidad, las
complicaciones post infecciosas y las implicaciones socioeco-
némicas. Sin embargo, poco se ha hablado en torno a la muerte.
No como nimero de 6bitos, sino como fenémeno sociocultu-
ral con los efectos que trajo consigo la pandemia.

Segun Morin [1], lo que caracteriza a la mayorfa de organismos
vivos es la inmortalidad y no la muerte. Este, criterio se basa en
que las células vivas unicelulares se reproducen por biparticion
hasta el infinito, y sélo encuentran la muerte cuando el medio
exterior le hace la vida imposible. Para Maturana [2] la muerte
de un ser vivo consiste en la pérdida de la organizacion propia
de lo vivo en aquella unidad compuesta, que era un ser vivo. En
época de pandemia, la muerte es un indicador del poder devas-
tador que tiene un virus, una bacteria u otro organismo, para
poner en tensioén las respuestas sociales organizadas de aten-
cién a la salud, incluso en aquellas mas avanzadas.

Desde su reconocimiento y formal nombramiento, el coronavi-
rus del aflo 2019 se convirtié en el protagonista mundial de
sufrimiento, dolor y pérdidas. Tal como sefiala Miguel-Tobal
[3], desperto los sentimientos de zozobra y ansiedad ante la
muerte como una reacciéon producida por la percepcion de
sefiales de peligro o amenaza (real o imaginada) a la propia exis-
tencia, situacién que fue creciendo conforme se reportaba el
incremento de infectados y el numero de fallecidos.

Por una parte estaba el temor siempre latente a poder infec-
tarse, y por otro estaban los infectados con el temor a morir.
Limonero [4] sefiala que las personas proximas a morir experi-
mentan este proceso de forma individual en funcién de sus
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caracteristicas personales, credos y tipo de asistencia recibida.
La muerte en pandemia de coronavirus se presentd de manera
aleatoria, inexplicable y subita. Ello, a diferencia de enfermeda-
des terminales, no dio el tiempo necesatio ni al paciente, al
familiar o al equipo terapéutico para asimilar la frustracion, la
preocupacion, el miedo o la culpabilidad, entre otras emociones
[5]. La muerte poco a poco se convirtié en un tema del dia a dfa.
Se construyé una muerte hablada [6], de la que se dispone en
los relatos, en la cultura en los significados y simbolismos, algu-
nos de los cuales se transformaron o modificaron segun las
necesidades del contexto historico.

En este documento se desarrollan tres puntos de reflexion, que
surgen de las constelaciones en torno a la muerte que acontecie-
ron en un momento histérico marcado por una crisis de tinte
global. Estas reflexiones sefialan pautas de interés en la concep-
ci6én y trato al deceso a considerar para futuras expetiencias de
esta magnitud. Ello porque, segun lo planteado por expertos en
el tema, esta no sera la Gltima pandemia.

AGONIA DEL MORIBUNDO

El deterioro o agotamiento que sufre una persona al estar con
alguna afectacion fisica o psicolégica a consecuencia de la
enfermedad por COVID-19 [7,8] no se compara con el miedo,
dolor, sufrimiento, soledad, angustia y agonia, al estar espe-
rando un final incierto: sanacién o muerte [9-11].

La muerte confinada a centros hospitalarios data de principios
del siglo XVIII, época en que los desahuciados fueron arreba-
tados de sus casas y familiares. LLa muerte asignada al hospital
[12], se apropia del enfermo al institucionalizatlo y arrebatarle
sus redes de apoyo social [13,14]: “socialmente, el enfermo esta
muerto” [15].

La pandemia de coronavirus, aun cuando se trata de un evento
sin precedentes, replantea el derecho de todos los pacientes a
estar acompanados en la fase terminal de sus vidas por un fami-
liar, conocido o incluso por una persona que les pueda ofrecer
atencién espiritual. Es decir, tiene la garantfa de una muerte
digna [16,17]. La muerte digna debe ser protegida en condicio-
nes normales y también en situaciones de crisis [18].
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La tecnificacion y la urgencia por encontrar la cura han triviali-
zado la espiritualidad o trascendencia del acontecimiento de la
propia expiracion, deshumanizandola tal como se deshumaniza
la atencién. Este tiempo invita a pensar en la agonia y sus efec-
tos, a los que nadie esta acostumbrado ni, menos adn, prepa-
rado. El fallecimiento sibito por COVID-19 nos recuerda lo
vulnerable que somos, nos invita a ser sensibles respecto a las
necesidades de quien va a expirar, de sus deseos, de la importan-
cia de acompafiarle y confortarle en los ultimos momentos de
vida. No hay acto mas deshumanizado y mas humillante que
morir solo.

Esta pandemia tuvo que haber sensibilizado a las partes mas
rigidas y burocraticas de las instituciones en salud. Incluso pot-
que fueron los mismos profesionales que otorgan salud, los que
se encontraron solos ante su muerte. Ello replantea y debe posi-
cionar a esta etapa biografica del ser humano en el mismo nivel
de importancia que el nacimiento. Esto, debido a que no se trata
de un nimero en la cuenta de los indicadores de mortalidad, se
trata de un ser humano con una historia de vida, con una fami-
lia, con un rol en la sociedad. Esta experiencia debe apelar por
el acompafiamiento en el sufrimiento y en la agonia, en los ulti-
mos recuerdos de nuestra existencia en este mundo.

RITUALIDAD FUNERARIA Y RELIGIOSA

La pandemia dejé ver la importancia de las practicas socio-
culturales relativas al deceso y a las actividades funeratias que se
derivan de ¢l [19,20]. La construccion simbélica de la ritualidad
en torno a la muerte en época de coronavirus transcurte en tres
momentos. El primero es la pérdida del otro en un corto
tiempo, asi este ritual se convierte en un acto desesperante y
desgarrador. El proceso agudo de luto es una oportunidad para
la elaboracién de la finitud del otro y de uno mismo.

El segundo momento hace referencia a una ausencia de la des-
pedida final del que falleci6 o fallecera, en este caso por no estar
cerca de los seres queridos como acto final en el lecho del buen
morir [12,21]. Esta parte es rescatada en innumerables textos
antropologicos en relacién con este fenémeno cultural de la pri-
vacion del ritual familiar de la despedida, la cual se presenta en
asilos, hospitales o indigencia [22,23], al igual que en homici-
dios, conflictos bélicos y secuestros.

El tercer momento muestra los elementos culturales del tipo de
creencias y valores sobre la ritualidad funeraria per se. La crema-
ci6n como ritual funerario en esta época de COVID-19 se con-
virti en una practica que cambio las costumbres de millones de
personas, y en algunos pafses fue una pauta estricta para el
manejo de los cadaveres no sujeta a voluntades. Por otro lado,
se reinvent6 la celebracion mortuoria transitando hacia el
modelo virtual, y modernizacion de los actos rituales religiosos
con el uso de aplicaciones en computadoras y celulares. Con
ello se buscé observar y sentirse presente en el ritual funerario,
reduciendo la brecha de la distancia, fortaleciendo la funcién
cultural e identitaria. I.a ritualidad mortuoria en linea paradoji-
camente homogeneizé globalmente las ritualidades culturales,
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al utilizar los dispositivos electronicos como herramientas para
promover la socializacion del luto y la despedida.

Esta transformacion y reinvencion de los rituales funerarios
denota la importancia que tiene el dltimo adiés hacia un ser
querido o conocido. Tanto es asi, que este acto cultural mostré
toda la flexibilidad y sintonfa con las necesidades del momento
en una forma de sincretismo temporal, permisivo y tolerado.

PEREGRINAR ENTRE DUDA Y CULPA

Este punto hace referencia a pacientes y sus familiares que bus-
caron solucionar una problematica en materia de salud, reco-
rriendo vatios centros médicos y profesionales sin encontrar
atencion médica primaria o de especialidad [24]. Es posible
observar, a través de los relatos en diferentes fuentes primarias,
los multiples recorridos que los pacientes y sus familiares hicie-
ron en busca de una atenciéon médica, asi como las emociones
que se desataron en este largo trayecto (angustia, miedo, prisa,
estrés, dolor, entre otros). Todo ello se convirtié en un com-
plejo imaginario del colectivo en el que se hacfa alusion a la
saturacién hospitalaria [25,20], al rechazo del servicio por falta
de personal médico o ausencia de material e insumos médicos
para atender la emergencia por COVID-19, aunado a los costos
economicos de los traslados del paciente. En este peregrinar se
transit6 entre la duda de encontrar algun sitio donde poder ser
atendido y la culpa, al fallar en el intento y atentar contra la vida
del enfermo. El peregrinar se inicia con una intenciéon de encon-
trar la ayuda. Con cada negacion de atencion, se va alimentando
laira y la frustracién, lo cual termina con las expresiones fisicas
y verbales de violencia y de rabia social.

El peregrinar en época de pandemia deja al desnudo la inequi-
dad de un derecho fundamental a la salud, al no contar con la
suficiencia real de insumos en salud y recursos humanos. No
s6lo se peregrind por atencion para abastecerse de oxigeno o
medicinas, lo que es entendible en época de pandemia; también
lo hicieron enfermos renales terminales, pacientes con cancer
en busqueda de quimioterapia, pacientes con patologias quirir-
gicas, embarazadas que requerfan atencion especializada, etc. La
peregrinacion parece ser la antesala a una muerte lenta y anun-
ciada, sobre todo para quienes no tienen la liquidez de una aten-
cion privada.

A diferencia de las peregrinaciones religiosas, las peregrinacio-
nes en busqueda de la salud estan saturadas de dolor, incerti-
dumbre y temor de no llegar al lugar que nos otorgue la
recuperacion de la salud. No sélo el andar es extenuante, lo es
también el tiempo de espera para recibir la atencién. Tanto el
tiempo como las distancias fueron determinantes decisivos
entre la vida y la muerte de las personas, muchas de las cuales
encontraron su final durante el peregrinar o el tiempo no les fue
suficiente para recibir atencion.
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CONCLUSIONES

En este momento histérico de pandemia, la muerte fue la pro-
tagonista. Entretejida por todo el contexto social de una pande-
mia global, estd acompafiada de miedo, dolor, sufrimiento,
soledad, angustia y agonfa. Esta muerte atipica roded, husmed,
meroded e incluso se respird, no solo en las areas COVID-19
de los hospitales o clinicas, sino en la calle, la casa, la banqueta
y los transportes publicos.

Del acercamiento y reflexion en torno al proceso de muerte en
época de coronavirus, se rescatan tres aspectos: la agonfa del
moribundo, las ritualidades funerarias y la peregrinacion entre la
duda y la culpa. Es importante poder considerar, problematizar
y estudiar mas profundamente estos aspectos, no sélo por tra-
tarse de situaciones asociadas a la infeccién por coronavirus,
sino también porque es necesario extrapolarlos a la realidad de
otros grupos cuya muerte es lenta e ignorada por la institucio-
nalidad de la enfermedad. A esto dltimo también contribuyen la
normalizacién de la lentitud en la respuesta de las instituciones
sanitarias, la falta de accesos a los sistemas de salud, y la falta de
recursos materiales y humanos en la respuesta, entre otras mul-
tiples causas.

El COVID-19 evidencié los nudos criticos en todas las respues-
tas sociales organizadas para su atencion, y también transformé
la concepcion y el trato a la muerte. Con ello, nos recordé lo
vulnerables y finitos que somos.
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Reflections on death in the time of Covid-19

Abstract

The pandemic of COVID-19 filled the world with sorrow as death was an ever-present menace everywhere. This document aims
to rescue some reflective facts about death marked by a socio-historical context that revealed breaking points. These points work
around three specific aspects: the agony of the dying, funeral and religious rituals, and the pilgrimage between doubt and guilt. Death
in times of pandemic revealed the need to humanize and guarantee a dignified death. Likewise, the pandemic reinvented funeral
rituals by globalizing them using technology and social networks. Finally, we saw that the pilgrimage preludes death and awakens
the most negative feelings in the face of rejection and frustration.
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