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RESUMEN

Introduccion: La presente revision bibliografica fue realizada debido al interés de estudiar la experiencia de
enfermeria frente al fallecimiento de los pacientes. Profesionales de enfermeria mencionan no sentirse
preparados para vivir estas situaciones, por lo que la preparacién en pregrado y en las unidades de trabajo
deberian ser potenciadas, para asi mejorar la calidad de vida y salud mental del profesional. Objetivo: Describir
la evidencia respecto a las experiencias que vivencian los profesionales de enfermeria frente a la muerte en
diferentes areas intrahospitalarias. Metodologia: Blsqueda en bases de datos PubMed y Discovery Service de
la Universidad del Desarrollo que arrojé un total de 16 articulos. Se complementé con busqueda libre con otros
cuatro articulos. Se utilizo palabras claves ademas de criterios de inclusion y exclusién. Desarrollo: Se evidencian
los dafios emocionales en profesionales de enfermeria a partir del fallecimiento de pacientes hospitalizados, la
falta de herramientas para el afrontamiento de ello y los factores que influyen en la vivencia. Conclusion: En el
ambito hospitalario la muerte posee una connotacién de pérdida, fracaso, sentimientos de temor y dolor, lo que
varia en intensidad. Enfermeros/as delegan al personal del servicio los cuidados dirigidos al paciente después de
morir. La formacién en pregrado carece de herramientas para el manejo efectivo del fallecimiento de un paciente,

lo que repercute en el colectivo de enfermeria generando intranquilidad y ansiedad.
Palabras clave: Nurse-patient relations, Attitude to death, Hospitals, Death, Life experience.

INTRODUCCION

La idea de realizar esta revisién surge desde la
pregunta ¢Qué evidencias existen respecto a las
experiencias vividas por los profesionales de
enfermeria ante la muerte de sus pacientes en
diferentes areas intrahospitalarias? Los/as
enfermeros/as experimentan un promedio de dos
muertes por semana y ademas son los profesionales
de salud que mantienen mayor contacto con los
pacientes durante su estadia hospitalaria, razén por
la cual, deben estar preparados para enfrentar la
intensidad emocional que este evento conlleva. Es
relevante revisar el contenido a exponer ya que hay
muchos/as enfermeros/as que mencionan no sentirse
preparados para vivir estas situaciones, por lo que la
preparacion en pregrado y en las unidades de trabajo
deberian ser potenciadas, para asi mejorar la calidad
de vida y salud mental del profesional.

A partir de lo anteriormente expuesto, el propdsito
de esta revision bibliogréfica es exponer la evidencia
disponible respecto a las experiencias de los
profesionales de enfermeria frente a la muerte de un
paciente, relacionando dichas experiencias con el
abordaje de la muerte durante la formacion
profesional universitaria. El objetivo general de la
revision es describir la evidencia respecto a las
experiencias que vivencian los profesionales de
enfermeria frente a la muerte en diferentes areas
intrahospitalarias.
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A continuacién, se presentara el método de
seleccibn de evidencia y el desarrollo con los
principales hallazgos de los 20 articulos, para luego
finalizar con las conclusiones junto a las respectivas
referencias bibliogréficas.

METODOLOGIA

Para la busqueda de evidencia, se utilizaron las
bases de datos cientificas Discovery Service de la
Universidad del Desarrollo y Pubmed. Se emplearon
palabras claves y términos MeSH descritos como:
“nurse-patient relations”, “attitude to death”,
“hospitals”, “death”, “strategies or methods or
techniques”, “nursing”, “nurses” y “life experience”,
ademas de la utilizaciéon del operador booleano
“AND”. Se aplicaron filtros de busgueda tales como la
extension del articulo: “texto completo” y “free full
text”, como también la antigiiedad de los estudios,
siendo esta de maximo 5 afios: “2016-2021” y “5
years”. Se efectuaron en total siete busquedas, de las
cuales se obtuvieron 16 articulos. Posteriormente,
para complementar la basqueda, se agregaron cuatro
articulos de forma manual.

DESARROLLO

Dentro de los 20 articulos analizados, los cuales
fueron seleccionados de acuerdo a una estrategia de
bldsqueda en conjunto con los criterios de inclusion y
exclusion, predominan los articulos cualitativos,
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publicados en su mayoria el afio 2019, en idioma
inglés. El pais de origen mas frecuente de los
estudios fue Brasil y las unidades de estudio mas
frecuentes fueron los profesionales de enfermeria
que trabajan en el servicio de Unidad de Cuidados
Intensivos.

Los principales hallazgos encontrados se podrian
categorizar en tres grandes temas: emociones
percibidas por parte del equipo de enfermeria frente
al proceso de muerte de un paciente; factores que
influyen en los profesionales al momento de vivenciar
aquella experiencia; y el déficit en la
capacitacién/consejeria que reciben enfermeros y
enfermeras sobre como abordar la muerte de un
paciente, tanto en pregrado como en sus unidades de
trabajo.

Emociones percibidas

Para describir las “emociones percibidas por parte
del equipo de enfermeria frente al proceso de muerte
de un paciente” es de suma importancia definir el
concepto de emocién, el cual se considera como una
respuesta que se produce frente a la interpretacion de
un evento significativo para la persona, preparandolo
ademas para realizar acciones adaptativas y
funcionales!. No se encuentran grandes diferencias
entre los articulos que mencionan esta categoria, ya
gue se puede observar que siempre son emociones
negativas y dentro de la misma linea de estrés,
tristeza, culpa y dafio psicologico.

Seglin Mi Yeon Kim et al.? en su estudio
cuantitativo redactado en inglés y realizado en Corea
del Sur, con unidad de estudio descrita como
enfermeras que brindaban atencién a pacientes
moribundos y sus familiares, menciona que la
emocién percibida mayoritariamente es el estrés que
sienten los profesionales al brindar los cuidados a
pacientes moribundos, ya que saben que no pueden
hacer nada por ellos. Estos resultados coinciden con
los obtenidos por un estudio cuantitativo redactado en
Estados Unidos por Clayton et al.?, el cual analiz6 a
181 enfermeras que trabajaban en cuidados
paliativos de un hospital, dando como resultado el
estrés como emocién percibida.

Ayca* en su estudio cuantitativo realizado en
Turquia, en el cual se incluyen enfermeras de una
Unidad de Cuidados Intensivos pediétrica y de
adultos, afirma que un 44% de las enfermeras han
experimentado la emocioén de tristeza al experimentar
la pérdida de algun paciente, mientras que el 19%,
por otro lado, afirmé haber sufrido dafios
emocionales, a pesar de que no mencionan cuales. A
los mismos resultados llegan Kyeong et al.’> en su
investigacion cualitativa, realizada en Corea del Sur
con 12 enfermeras trabajadoras de una UCI, asi
como también Barnes et al® en su revision
sistematica, realizada en Australia y escrita a partir de
12 articulos cualitativos de los que tenian entre 6-25
enfermeras como participantes.
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El articulo cualitativo realizado en Brasil por Da
Silva et al.’, que analizé las respuestas de 20
profesionales de enfermeria que trabajaban en siete
Servicios Especializados de Asistencia (SAS) en
VIH/SIDA y un Centro de Pruebas y Asesoramiento
(CBT), concluyé que la tristeza es la emocién
experimentada més frecuente tras la muerte de un
paciente, mismas conclusiones a las que llego
Konukbay et al. en su articulo cualitativo, realizado
en Turquia, que analizo los relatos de 10 enfermeras
que trabajaban en un servicio oncolégico peditrico.
En la misma linea, el articulo cualitativo realizado en
Brasil de Macedo et al.®, que analizé los relatos de 9
enfermeras(os) que trabajaban en un servicio
oncologico de un hospital de Sao Paulo, junto al
articulo cualitativo realizado en Jordania de Khalaf et
al.'® que analiz6 a 21 enfermeras(os) jordanas(os)
que trabajaban en distintos servicios de diferentes
hospitales, concluyen que frente a la muerte de un
paciente los profesionales de enfermerda
experimenta la tristeza como la emocion mas
frecuente.

Liefi et al. en su investigacion cualitativa realizada
en Estados Unidos, con unidad de estudio de 20
enfermeras en una UCI, junto a Giles et al.'* en su
investigacién cualitativa realizada en Australia, con
unidad de estudio 211 enfermeras que trabajan en el
Servicio de Urgencias de un Hospital en Australia,
agregan otra emocion a este analisis, descrita como
la angustia, sobre todo porque los participantes de los
estudios mencionan que al ho poder hacer nada mas
por sus pacientes, esta sensacion de angustia
aumentaba. Konukbay et al.® agregan ademas
emociones como el dolor, miedo y desesperacién
mental. Por otro lado, Betriana y Kongsuwam?'? que
en su investigacion cualitativa estudi6 a 14
enfermeras/os que se desempefian en la UCI adulto
de un hospital en Indonesia, mencionan que las
reacciones mas frecuentes son el llanto, tristeza,
decepcion, sensaciéon de culpa, conmocién vy
negacion.

Factores que influyen en la experiencia de una
enfermera(o) frente a la muerte de un paciente
(que ayuden o que agraven)

a. Factores personales:

De acuerdo a los articulos de Ayca*, Kyeong et
al.5, Olayiwola et al.” (en su estudio de tipo
transversal, realizado en Nigeria con 213
enfermeras), Khalaf et al.’® y Barnes et al.?, se
evidencia en ellos que el factor que méas contribuye a
la experiencia del duelo es la experiencia laboral del
profesional de enfermeria.

Los estudios de Figueira et al.*® de tipo cualitativo,
realizado en Brasil y con enfermeras que trabajan en
UCI neonatoldgica como unidad de estudio; Teixeira
et al.* en su estudio cualitativo, publicado en Brasil
(con unidad de estudio comprendida por enfermeras,
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auxiliares de enfermeria y otros miembros del equipo
multidisciplinario en médico-quirirgico); Macedo et
al.% Olayiwola et al.” y el de Betriana y Kongsuwam??,
revelan que otro factor influyente es la religiosidad de
cada profesional segin la religion a la que
pertenezcan, siendo de gran ayuda al momento del
duelo para generar una aceptacion de lo ocurrido,
dandole un significado a la muerte.

Otro factor que se menciona en el estudio de Kim
et al.?2, que probo la validez de un instrumento que
tenia como fin medir la involucracion del profesional
con el paciente moribundo, tiene que ver con las
actitudes que adoptan los profesionales para sobre
llevar este proceso. Los autores destacan la
resiliencia y la empatia que deben tener los
enfermeros/as, elementos que se asociarian a
brindar una atencién de mayor calidad, mismo que
planteamiento del estudio de Macedo et al.®.

Asimismo, otro factor interesante a analizar es el
estudio de Benbenishty et al.'® realizado en Europay
Medio Oriente, que expone los llamados “rituales”
realizados por parte de enfermeria, que son actos
gue se repiten en estas situaciones de duelo para
honrar al paciente fallecido y ayudar a sobrellevar el
duelo. Por dltimo, la relacién entre el profesional de
enfermeria con el paciente y/o los familiares de este,
son un factor de gran importancia, como se evidencia
en Betriana y Kongsuwam?? y Barnes et al.®, donde la
relacion enfermero/a y paciente serd agravante en el
proceso del duelo si esta fue de larga data, ya que se
desarrollan vinculos afectivos tanto con el paciente
como con la familia.

b. Competencias profesionales:

Se evidencia que la muerte de los pacientes afecta
a las enfermeras y, es por esto, que Benbenishty et
al.™® en su estudio cualitativo, realizado en Israel con
enfermeras que trabajan en UCI de hospitales de
Europa, dicen que ellas podrian necesitar mas
educacion sobre la teoria del duelo y también un
seguimiento luego de haberse enfrentado a una
situacién de fallecimiento.

Kongsuwanm et al.'® en su estudio cualitativo, de
origen tailandés, estudiaron a enfermeras
trabajadoras de tres distintos servicios de urgencia.
Los autores refieren que no muchos enfermeros
tienen las herramientas para afrontar situaciones que
conlleven el fallecimiento de un paciente, y es por
esto, que la educacion y la capacitacion del personal
sobre cuidados paliativos y cuidados de final de vida
deben fortalecerse. Khalaf et al.° se une a lo anterior,
concluyendo en su articulo que los enfermeros
participantes del estudio requieren mas apoyo y
educacion en lo que respecta a la superacion de la
muerte de un paciente y educacion respecto al duelo.

Segun Giles et al.'!, las enfermeras mencionan
gue la capacitacion especifica de cémo brindar este
tipo de atencién es esencial, incluidas habilidades
comunicacionales, reconocimiento del final de vida,
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entre otros. De Swardt y Fouché'” en su estudio
cualitativo hecho en Africa, que estudiad6 a
enfermeras de una UCI, identificd necesidades tanto
emocionales como educativas y recomendoé
proporcionar educacion continua sobre el proceso
gue se vive después de la muerte y sobre las
intervenciones de enfermeria en dicho proceso.

En el estudio cualitativo de Vega et al.® realizado
en Santiago de Chile, se concluye a través de sus 16
participantes, entre ellas, profesionales y técnicos de
cuidados intensivos pediatricos, que se sienten poco
apoyados al momento de vivir el duelo tras la muerte
de sus pacientes, lo que a su vez trae dificultades
para afrontarlo. Es por ello que consideran que
debiese existir un aprendizaje sobre como enfrentar
las pérdidas en el ambito laboral, el cual debe ser
formal y continuo por parte de su equipo de trabajo e
institucion. La revision sistematica realizada en
Australia y escrita por Meller et al.'® se suma a lo
mencionado en los estudios anteriores, mencionando
gue una capacitacién en la educacion de pregrado en
enfermeria podria mejorar la forma en la que viven el
duelo personal y profesional.

Dentro de los articulos analizados se pueden
evidenciar diversas convergencias y divergencias
entre sus resultados y conclusiones. Respecto a las
emociones percibidas por el profesional de
enfermeria al momento de enfrentar la muerte de un
paciente, se observa un alto nivel de convergencia
entre los autores debido a que todos apuntan hacia la
evidencia de que las emociones descritas son
similares, siendo estas de la misma linea del estrés,
tristeza, culpa y dafio psicoldgico.

Sin embargo, en un punto aparecen diferencias
enfocadas en el porqué de la emocién, en no poder
hacer nada, en ambientes laborales mas estresantes
que otros y en una excesiva implicacién por parte de
los profesionales hacia sus pacientes2,

Déficit en la capacitacién/consejeria que reciben
enfermeros y enfermeras sobre cémo abordar la
muerte de un paciente

Nueve de los 20 articulos analizados coincidieron
en gue la capacitacion frente al tema de la muerte no
existe y es necesario que implementarla 4510:11.15-20
En ellos se evidencia una misma linea investigativa y
de andlisis, ya que todos concluyen que los
profesionales de enfermeria deberian tener planes de
capacitacién y educacién para afrontar de mejor
manera el duelo que conlleva la muerte de sus
pacientes, tanto en pregrado como en los institutos
donde trabajan, lo que a su vez les traeria menos
consecuencias negativas para su salud mental.

La deficiencia de capacitacion frente al tema de la
muerte de un paciente no tiene relacién con el pais
de origen, ya que las nueve investigaciones citadas
con anterioridad fueron realizadas en diferentes
ubicaciones geograficas (Turquia, Corea del Sur,
Tailandia, Australia, Sudafrica, Israel y Jordania), por
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tanto, es una conclusion a la que llegaron de forma
comun, independiente del pais en la que se desarrollo
la investigacion.

De los factores que influyen en la experiencia de
una enfermera(o) en la muerte de un paciente a su
cuidado, se evidencia una clara convergencia en los
resultados encontrados en las investigaciones?67:912-15
ya que explican en detalle los factores que se repiten
entre ellos presentando una coincidencia en como
afecta a los profesionales de enfermeria.

Sin embargo, dentro de otros resultados*”° se
evidencia una divergencia en cuanto a los factores
que influyen en cémo las(os) enfermeras(os) abordan
la muerte de sus pacientes, ya que dos de estos
estudios plantean en sus resultados que, mientras
mas experiencia laboral se tiene, mejor es la
respuesta a la muerte, pudiendo sobrellevar de
manera mas optima el fallecimiento de sus pacientes,
en cambio, en los tres restantes concluyen que al
tener una mayor experiencia la respuesta al duelo es
negativa a causa de vivenciar esta situacion en
reiteradas ocasiones.

CONCLUSION

La revision realizada es importante para la
enfermeria ya que incide en los cuatro roles de la
enfermeria: asistencial, gestion, investigacion vy
educacional. En primer lugar, en el ambito
hospitalario la muerte de los pacientes es un evento
gue se vive cotidianamente, lo que tiene como
consecuencia en enfermeras/os una percepcion de
pérdida y fracaso frente a este evento, sentimientos
de temor y dolor, los que varian en intensidad
dependiendo de experiencias previas de muertes con
familiares o amigos. En segundo lugar, los/as
enfermeros/as delegan al personal del servicio los
cuidados dirigidos al paciente después de morir, al
mismo tiempo de condicionar el entorno para
trasladarlo a una habitacién individual, preservar la
intimacion y preparacién del cadaver.

En tercer lugar, dentro del area de la investigacion
en enfermeria, la revisibn realizada suma
experiencia, ya que se investiga sobre situaciones
que suceden dentro de la misma profesion, se
mencionan mejoras y recomendaciones que pudieran
aportar al futuro de los enfermeros y se da cuenta de
la importancia de ciertos factores desarrollados a lo
largo del informe, en un proceso de fin de vida de un
paciente.

En cuarto y ultimo lugar, desde el rol educacional
se concluye que la formacién en pregrado carece de
entregas de herramientas para el manejo efectivo del
fallecimiento de un paciente, lo que repercute en el
colectivo de enfermeria generando intranquilidad y
ansiedad.

Otro punto a destacar es la importancia del trabajo
realizado como estudiantes de Enfermeria de la
Universidad del Desarrollo, debido al hecho de que
se debe conocer tematicas del dia a dia que se dan
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en el futuro ambito laboral como enfermeras de
clinicas u hospitales, ademas de saber lidiar con los
posibles escenarios en los que se podria estar
involucradas. Ademas, reviste vital importancia la
realizacion de wuna revision bibliografica para
potenciar habilidades de buUsqueda y lectura de
articulos, organizacion y trabajo en equipo, base de
toda profesion.

Las principales limitaciones de esta revision
fueron dos. La primera, es que so6lo se encontré un
articulo realizado en Chile del total de 20, razén que
reitera la importancia de la revision bibliografica
debido al déficit de estudios locales en el pais, dado
gue no existe un gran ndmero de estudios recientes
en el area clinica que describen las experiencias
vividas por las/os enfermeras/os al momento de
vivenciar una situacion de fallecimiento de un
paciente. Se debiera incentivar a estudiar en mas
profundidad y lograr cambios en un futuro préximo
para una mejor salud mental en enfermeras/os en su
ambito laboral y personal. La segunda limitacion es
gue uno de los criterios de busqueda fue el filtro de
antigledad “articulos de 5 afios”, por lo que pudo
haber informacion méas antigua que pudiese ser
relevante para la revision que no fue incluida en esta
revision.

En ultima instancia, se recomiendan preguntas de
investigacién futuras tales como: ¢qué tipo de
capacitacién para el profesional de enfermeria es
importante para enfrentar la muerte de los
pacientes?, ¢qué estrategias se han realizado en el
mundo para abordar la muerte en pacientes
hospitalizados?, ¢qué competencias tiene el
profesional de enfermeria para afrontar la muerte de
sus pacientes? Por Ultimo, se sugiere entregar en la
formacién académica de la profesién de enfermeria
las herramientas para el afrontamiento de la muerte y
el duelo.
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