
Enfermería: Cuidados Humanizados, julio-diciembre 2024, 13(2): e3772                                          ISSN en línea: 2393-6606 

                                                                                           doi: 10.22235/ech.v13i2.3772 

 
                                                                                               1 

 

Actitudes ante la muerte en profesionales de enfermería latinoamericanos:  

una revisión integrativa 

 

Attitudes Towards Death in Latin American Nursing Professionals:  

An Integrative Review 

 

Atitudes diante da morte em profissionais de enfermagem latino-americanos: 

uma revisão integrativa 

 

 

Carlos Alberto Fernández-Silva1, ORCID 0000-0002-3610-7577 

Claudio Radiel Mancilla-Mancilla2, ORCID 0000-0002-3712-984X 

María Kappes3, ORCID 0000-0001-8101-3898 

Betty Antiñirre Mansilla4, ORCID 0000-0003-4227-4360 
  

  
1 2 4Universidad de Los Lagos 

3Universidad San Sebastián 

 

Resumen: Introducción: La muerte es parte de los tabúes sociales existentes y puede 

fomentar actitudes que distan de su abordaje explícito en relación con los cuidados. Objetivo: 

Analizar las actitudes ante la muerte en profesionales de enfermería de acuerdo con las 

publicaciones científicas en el contexto latinoamericano en el período 2018 a 2022. 

Metodología: Se realizó una revisión de literatura integrativa de las publicaciones científicas 

latinoamericanas respecto de las actitudes ante la muerte en el contexto de la enfermería, 

empleando los siguientes términos estandarizados: actitud, muerte, enfermería y cuidados de 

enfermería. Se incluyeron 8 artículos publicados en el período definido, en idioma español 

y portugués, en los que se abordó explícitamente la temática de la revisión. La información 

de los artículos fue analizada tomando como referencia los conceptos de la teoría de las 

transiciones. Resultados: Se encontraron diseños tanto cuantitativos (50 %) como 

cualitativos (50 %), elaborados en su totalidad en el ámbito hospitalario. Los principales 

resultados dan cuenta del predominio de la indiferencia ante la muerte en el contexto de los 

cuidados. En relación con la teoría de las transiciones, la mayoría de los artículos abordan 

las condiciones en que estas se dan, además de los conceptos de terapéutica de enfermería y 

patrones de respuesta. Conclusiones: La producción de investigaciones sobre la actitud ante 

la muerte en profesionales de enfermería es escasa en Latinoamérica. Las experiencias de 

pérdidas cercanas, la capacitación y el soporte institucional son la base para contribuir a una 

mejor actitud hacia la muerte. 

 

Palabras clave: actitud; muerte; enfermería; cuidados de enfermería; teoría de enfermería. 

 

Abstract: Introduction: Death is part of the existing social taboos and can foster attitudes 

that are far from its explicit approach in relation to care. Objective: To analyze attitudes 

towards death in nursing professionals according to scientific publications in the Latin 

American context in the period 2018 to 2022. Methodology: An integrative literature review 

was conducted of Latin American scientific publications regarding attitudes towards death 

in the context of Nursing, using the following standardized terms: attitude, death, nursing 

and nursing care. Eight articles published in the defined period were included, in Spanish 



Enfermería: Cuidados Humanizados. 2024;13(2): e3772                 Carlos Alberto Fernández-Silva, Claudio Radiel  

                                                                                                    Mancilla-Mancilla, María Kappes, Betty Antiñirre Mansilla 

2 
 

and Portuguese, in which the subject of the review was explicitly addressed. The information 

in the articles was analyzed using the concepts of the theory of transitions as a reference. 

Results: Both quantitative (50 %) and qualitative (50 %) designs were found, all of them 

elaborated in the hospital setting. The main results show the predominance of indifference 

to death in the context of care. In relation to the theory of transitions, most of the articles 

address the conditions under which these occur, in addition to the concepts of nursing 

therapeutics and response patterns. Conclusions: The production of research on the attitude 

towards death in nursing professionals is scarce in Latin America. Experiences of close 

losses, training and institutional support are the basis for contributing to a better attitude 

towards death. 

 

Keywords: attitude; death; nursing; nursing care; nursing theory. 

 

Resumo: Introdução: A morte faz parte dos tabus sociais existentes e pode fomentar atitudes 

que se distanciam de sua abordagem explícita em relação aos cuidados. Objetivo: analisar as 

atitudes diante da morte em profissionais de enfermagem de acordo com as publicações 

científicas no contexto latino-americano no período de 2018 a 2022. Metodologia: Foi 

realizada uma revisão de literatura integrativa de publicações científicas latino-americanas 

sobre atitudes diante da morte no contexto da enfermagem, utilizando os seguintes termos 

padronizados: atitude, morte, enfermagem e cuidados de enfermagem. Foram incluídos 8 

artigos publicados no período definido, em espanhol e português, nos quais o tema da revisão 

foi abordado explicitamente. As informações dos artigos foram analisadas tendo como 

referência os conceitos da teoria das transições. Resultados: Foram identificados desenhos 

quantitativos (50 %) e qualitativos (50 %), elaborados totalmente no âmbito hospitalar. Os 

principais resultados mostram a predominância da indiferença diante da morte no contexto 

do cuidado. Em relação à teoria das transições, a maioria dos artigos aborda as condições em 

que as transições ocorrem, além dos conceitos de terapêutica de enfermagem e padrões de 

resposta. Conclusões: A produção de pesquisas sobre atitudes diante da morte em 

profissionais de enfermagem é escassa na América Latina. As experiências de perdas 

próximas, a capacitação e o apoio institucional são a base para contribuir para uma melhor 

atitude em relação à morte. 

 

Palavras-chave: atitude; morte; enfermagem; cuidados de enfermagem; teoria de 

enfermagem. 
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Introducción 

La muerte como temática se ha sumado a los tabúes sociales, en los que se hace 

presente la fragilidad y la vulnerabilidad de la condición humana en el contexto de los 

procesos de salud-enfermedad. Esto abre la posibilidad de fomentar actitudes que distan de 

su abordaje explícito en diversos contextos, entre ellos el sanitario. (1, 2) 

Las actitudes, si bien son vistas como complejos entramados con componentes 

cognitivos, afectivos y comportamentales, pueden definirse como una “predisposición” 

aprendida a responder consistentemente de un modo favorable o no ante un evento, y en 

donde median las circunstancias históricas, las características sociodemográficas así como 

las creencias personales o conductuales respecto de las creencias y actitudes normativas 

socialmente instauradas. (3-5) 

En relación con la temática de la muerte, resulta relevante que la construcción social 

facilite su reconocimiento como parte esencial de lo humano, y, por ende, permita forjar 

actitudes que favorezcan comportamientos que promuevan su incorporación en lo cotidiano, 

tanto del entorno social como del contexto sanitario.  

Desde una perspectiva histórica mundial, la muerte ha estado ligada con aspectos 

negativos, siendo invisibilizada desde Hipócrates y Galeno, quienes centraban sus premisas 

en la vida y la salud, forjando de esta manera una cultura sanitaria que daba respuesta a ello. 

Pese a lo anterior, a nivel social, se mantuvo un estrecho vínculo, reflejado en el morir en 

entornos cercanos acompañado de familiares, también en el compartir socialmente en los 

cementerios, escenarios que también eran fuente de otras actividades socioeconómicas. La 

racionalidad que trajo consigo la ilustración, permeó estos aspectos generando nuevos 

vínculos, ligados a la necesaria participación de las instituciones sanitarias, y la visión 

aséptica desde las que ejercen sus labores. (6, 7) 

La respuesta institucional ante esta temática en el contexto latinoamericano se ha 

sumado a la visión pragmática del manejo de los cadáveres, centrando sus acciones en 

aspectos legales y de bioseguridad, tal como lo reflejan algunos de los protocolos 

institucionales de El Salvador, Argentina y Guatemala. (8-10) 

En Chile, se puede encontrar que los lineamientos y normativas emanadas por las 

autoridades sanitarias respecto del curso de vida contemplan desde el nacimiento hasta la 

adultez mayor. Lo más próximo a la temática de la muerte es el documento titulado 

Orientación Técnica Cuidados Paliativos Universales. (11) Como su nombre lo indica, se 

abordan usuarios con requerimientos de cuidados paliativos, vinculando aspectos 

psicosociales y espirituales que involucran tanto al entorno del usuario como al equipo de 

salud que presta en forma continua este tipo de cuidados.  

De acuerdo con lo anterior, se puede afirmar que se carece de orientaciones técnicas 

generales respecto de los cuidados dirigidos al muriente en contextos diferentes a los 

cuidados paliativos y en los que se incluya el manejo post mortem, más allá del propio 

manejo del cadáver, vinculando a su vez no solo los aspectos éticos, sino también cuidados 

de índole psicosocial.  

En el contexto chileno, existen acciones encaminadas a la sensibilización relacionada 

con la normalización de la muerte como parte de la vida y es el fundamento de la metodología 

denominada Café de la Muerte. (12) Esta consiste en reuniones informales que cuentan con 

una estructura para su desarrollo y que pretenden contribuir con la disminución de los tabúes 

y, a la vez, facilitar el diálogo que permita volver más cotidiano su abordaje. Si bien este 

tipo de encuentros no están dirigidos específicamente al sector salud, se convierten en una 

alternativa a considerar para el trabajo intencionado en estos contextos. 
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Se puede considerar que las orientaciones técnicas existentes, las capacitaciones y 

jornadas de sensibilización son parte de las estrategias que aportan a forjar una visión mucho 

más inclusiva respecto de la muerte, que beneficia a los profesionales en general y los 

cuidados que prestan a sus usuarios. Se debe tener presente que, para la enfermería, la 

incorporación de estas estrategias constituye una necesidad, si se tiene presente su 

representación mayoritaria como recurso humano en el ámbito sanitario y su presencia 

constante en los cuidados dirigidos a los usuarios, familias y comunidades a lo largo del 

curso de vida, en los  diferentes niveles de atención. (13) Esto permite lograr un contacto más 

estrecho y, por ende, facilita la comunicación terapéutica, especialmente en momentos de 

crisis tanto normativas como no normativas que se puedan generar ante la pérdida de un ser 

querido. (14, 15) 

Desde la perspectiva disciplinar, la muerte se ha abordado como parte de la teoría de 

las transiciones de Afaf Ibrahim Meleis, (16) quien plantea la necesidad de indagar respecto 

del fenómeno de las transiciones que experimentan los seres humanos. En ella propone tener 

presente la incorporación de diferentes aspectos involucrados desde la perspectiva de los 

cuidados, planteando los conceptos de: tipos de patrones de las transiciones, propiedades de 

la experiencia de la transición, condiciones de las transiciones, patrones de respuesta o 

indicadores de proceso y de resultado y, por último, la terapéutica de enfermería. A partir de 

estos fundamentos, podría considerarse que los profesionales de enfermería son individuos 

que deben adaptarse las transiciones de forma sana —empleando el lenguaje de la teoría—, 

tal como se espera que lo hagan las personas a su cuidado, reconociendo en este proceso, la 

existencia de las transiciones organizacionales, que se entienden como aquellas que vinculan 

los cambios en las condiciones del entorno que afectan la vida tanto de los usuarios como de 

los trabajadores. (16) 

En consideración de lo anteriormente expuesto, se trazó como objetivo general para 

la presente revisión analizar las actitudes ante la muerte en profesionales de enfermería de 

acuerdo con las publicaciones científicas en el contexto latinoamericano en el período 2018 

a 2022. Como objetivos específicos: describir las características de las publicaciones en 

relación con el país de origen, año, y diseño; identificar los principales resultados y 

relacionar los hallazgos con los conceptos de la teoría de las transiciones de Meleis.   

Metodología 

Se realizó una revisión de literatura integrativa, (17) que incluyó las publicaciones 

científicas respecto de las actitudes ante la muerte en profesionales de enfermería en el 

ámbito de Latinoamérica, en el período 2018 a 2022, empleando como bases de datos las 

que ofrece el metabuscador EBSCO.  

Como criterio de búsqueda se establecieron términos DeCS en español y portugués, 

los cuales se combinaron empleando los booleanos AND, NOT y OR (Tabla 1). 
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Tabla 1 – Criterios de búsqueda 

Términos de búsqueda – DeCS 

Español Portugués 

Actitud Attitude 

Muerte Morte 

Enfermería Enfermagem 

Cuidados de enfermería Cuidados de Enfermagem 

Combinaciones con términos booleanos 

• Actitud AND Muerte AND 

Enfermería NOT estudiantes 

• Actitud AND Muerte AND 

Enfermería AND Cuidados 

de enfermería 

• Atitude AND Morte AND 

Enfermagem no estudantes 

• Atitude AND Morte AND 

Enfermagem AND Cuidados de 

enfermagem 

 

Se establecieron los siguientes criterios de inclusión: artículos científicos 

provenientes de trabajos de investigación, de acceso abierto a texto completo, que hayan sido 

sometidos a revisión por pares y que en su contenido estuviese explícita la temática de la 

revisión o incluyeran contenidos relacionados con esta. Se excluyeron cartas al editor, 

artículos de reflexión, artículos de revisión y tesis de pregrado. La Tabla 2 muestra el proceso 

de selección basado en la metodología PRISMA. (18) En la etapa de identificación se 

obtuvieron 56 artículos; los artículos incluidos en la etapa de elegibilidad fueron leídos a 

texto completo y su calidad fue evaluada usando como referencia los parámetros de 

STROBE (19) y CASPe. (20) Se obtuvo una muestra final de 8 artículos, que provenían de las 

bases MedicLatina, Academic Search Ultimate, CINAHL Complete. Cabe mencionar que 

se incluyó un artículo multicéntrico, puesto que incluía un país latinoamericano, pero para 

el análisis se tomaron solo los resultados relacionados con dicho contexto.  

 

Tabla 2 – Proceso de selección de artículos basado en PRISMA(18) 

Identificación Registros identificados con palabras clave y booleanos 56 

 

  

Artículos duplicados 14 

 Subtotal ítem de identificación 42 

 
  

Selección 
Artículos seleccionados tras criterios de 

inclusión/exclusión 
35 

 

  

Artículos descartados por título y/o resumen 24 

 Subtotal ítem de selección 11 

 
  

Elegibilidad Artículos elegidos para lectura a texto completo 11 

 

  

Artículos descartados tras la lectura a texto completo 3 

 Artículos descartados tras evaluación de calidad 0 

Inclusión Artículos incluidos para el análisis 8 
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La información se organizó en un archivo Excel para su posterior análisis por parte 

de los autores, teniendo en consideración lo consagrado en los objetivos específicos. Para el 

tercer objetivo se incorporó la teoría de las transiciones como referente, con el fin de darle 

un sentido disciplinar a la interpretación de la información y por ser pertinente para la 

temática a analizar, permitiendo de esta forma conocer los principales abordajes de las 

investigaciones publicadas y aquellos que requieren mayor investigación.  

El análisis disciplinar se llevó a cabo colocando en el archivo Excel los conceptos de 

la teoría de las transiciones en forma de columnas, para establecer la frecuencia de aspectos 

que se relacionaban con ella según lo reportado en cada artículo de la muestra final, de 

acuerdo con la interpretación de dicha teoría realizada por los autores del presente texto. Se 

realizó un análisis cuanti y cualitativo de la información recolectada.  

Resultados 

Las actitudes de las enfermeras/os respecto de la muerte y el morir no han sido 

profundamente estudiadas en Latinoamérica, evidencia de esto es la reducida cantidad de 

estudios encontrados en la presente revisión.  

Los artículos seleccionados provenían de Chile, Colombia, Brasil y México, con dos 

publicaciones por país, que equivalen al 25 % por cada uno de ellos. 

La mitad de las publicaciones desarrollaron diseños cualitativos, entre los cuales se 

encontraron enfoques la fenomenológicos, fenomenológicos-hermenéuticos y descriptivo-

exploratorios, y análisis textual-discursivo. Respecto a los diseños cuantitativos, se 

encontraron diseños descriptivos en su totalidad, en los cuales se empleó la escala de 

Actitudes ante la Muerte (CAM-2) (n = 2, 50 %) y el cuestionario de Perfil Revisado de 

Actitudes hacia la Muerte (PRAM) (n = 2, 50 %).  

La Tabla 3 sintetiza las características y resultados de los artículos incluidos en la 

revisión.  
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Tabla 3 – Características y resultados de los artículos 

Autores, país 

y año de 

publicación 

Diseño y 

población 

Objetivo, principales resultados y conclusiones 

López M, 

Vega P, 

Carrasco P, 

González X, 

Abarca E, 

Rojo L, et al. 

Chile, 2022 (21) 

Cualitativo. 

Profesionales y 

técnicos de salud 

de hospitales 

públicos que 

vivenciaron 

muerte de niños 

y adolescentes 

con cáncer. 

Objetivo: Develar las estrategias utilizadas por profesionales y técnicos 

de salud de hospitales públicos chilenos para afrontar la muerte de 

infantes con cáncer.  Resultados: Las principales estrategias fueron 

participar de ritos de despedida ante la muerte, realizar actividades 

recreativas con miembros del equipo fuera de la jornada laboral, hacer 

cambios en la rutina de trabajo, separar aspectos personales y 

profesionales. Al percibir un bajo apoyo de la institución, propusieron 

facilitar la asistencia al funeral, desarrollar intervenciones formales de 

apoyo en duelo, realizar intervenciones de autocuidado e incorporar el 

tema de la muerte en las inducciones laborales. Conclusión: Los 

profesionales y técnicos cuentan con estrategias para afrontar sus duelos. 

Sin embargo, requieren de apoyo formal de la institución, junto con 

capacitación continua en la temática. Es fundamental que la institución se 

implique en esta problemática. 

Morales F, 

Ramírez  F, 

Cruz A, 

Arriaga RM, 

Vicente MA, 

De la Cruz  C, 

et al. México, 

2021(22) 

Cuantitativo. 

Personal de 

enfermería que 

labora en áreas 

hospitalarias 

críticas. 

Objetivo: Explorar las actitudes que muestra el personal de enfermería 

que labora en áreas hospitalarias críticas ante el proceso de la muerte de 

pacientes.  Resultados: Los profesionales de enfermería que participaron 

en el estudio tienen una edad promedio de 32.5 años (DE = 7), donde el 

71.8 % de los participantes pertenecen al sexo femenino. El 67.6 % del 

personal de enfermería muestra una actitud de indiferencia ante la 

muerte, solo un 9.9 % muestra una actitud positiva. Con relación a la 

perspectiva de actitud de temor el 46.5 % manifiesta que pensar en la 

muerte les genera ansiedad, mientras que el 39.4 % ve la muerte de los 

pacientes como algo natural. Conclusiones: El personal de enfermería 

posee sentimientos de indiferencia ante el cuidado del paciente ante la 

muerte, sin embargo, consideran que aceptar su propia muerte los lleva a 

cuidar con más libertad.  

Osés Zubiri M, 

Casas 

Fernández de 

Tejerina JM, 

Seguel Palma 

F. Chile 

(multicéntrico 

España-Chile), 

2020 (23)  

Cuantitativo. 

Profesionales de 

enfermería 

procedentes de 

dos hospitales y 

centros de salud 

de la red pública. 

Objetivo: Determinar las actitudes de profesionales de enfermería ante la 

muerte, analizar diferencias entre las percepciones de profesionales de 

España y Chile, y determinar la influencia de factores culturales y 

sociodemográficos en dichas percepciones.  Resultados: Participaron 325 

profesionales de Navarra y 114 de Valdivia (66.51 %). Los de Navarra 

obtuvieron mayor puntuación en la dimensión de miedo (... = 3.66 frente 

a 3.35) y los de Valdivia en las dimensiones de escape (... = 4 frente a 

3.55) y reacercamiento (... = 4.93 frente a 3.37). En los profesionales de 

Valdivia influyeron factores como el sexo, la edad, haber asistido en la 

infancia a funerales, profesar y practicar una religión o trabajar en un 

centro de salud frente a un hospital. Conclusiones: ambos presentaron 

una actitud neutral hacia la muerte conforme más edad tenían, mayor 

actitud de reacercamiento al profesar una religión y miedo ante la 

autopercepción de escaso manejo técnico de la muerte, aunque influyeron 

aspectos culturales y sociodemográficos en las dos muestras. 

Trevisan D, 

Rosa JM, 

Colomé  CL. 

Brasil, 

2020 (24) 

Cualitativo. 

Profesionales de 

salud, entre ellos 

profesionales de 

enfermería, 

quienes 

trabajaban en una 

unidad de 

emergencia. 

Objetivo: conocer las percepciones de los profesionales de la salud sobre 

la muerte de pacientes. Resultados: Se evidenció el uso de estrategias 

defensivas para el enfrentamiento de situaciones consideradas 

estresantes. Además, los sentimientos suscitados no son elaborados por 

los profesionales. Conclusiones: Se concluyó que son utilizadas 

estrategias defensivas cuando ocurre la muerte de paciente, pero eso no 

disminuye el sufrimiento de los profesionales, por eso es importante que 

la muerte sea tema de formación inicial y continuada entre los 

profesionales de la salud.  
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Cáceres Rivera 

DI, Cristancho 

Zambrano LY, 

López Romero 

LA. Colombia, 

2019 (25) 

Cuantitativo.  

Enfermeras de 

una Unidad de 

Cuidados 

Intensivos. 

Objetivo: Describir las actitudes hacia la muerte en un grupo de 

enfermeras que laboraban en una UCI de alta complejidad.  Resultados: 

El promedio general de la escala de actitud hacia la muerte fue 133.53 ± 

21.50. La actitud con mayor promedio fue la de aceptación de 

acercamiento con 48.17 ± 12.64, seguida por la actitud de aceptación 

neutral con 28.94 ± 4.62 y miedo a la muerte con 23.0 ± 7.42. Existe una 

correlación moderada y directa entre el promedio general de la escala de 

actitudes hacia la muerte y los años de trabajo en el servicio, rho = 0.59, 

p = 0.016. Conclusiones: Dentro de las actitudes hacia la muerte de los 

participantes del presente estudio, la que más predominó fue la de 

aceptación de acercamiento. Adicionalmente, se pudo establecer que 

existe una correlación moderada y directa entre el promedio general de la 

escala de actitudes hacia la muerte y los años de trabajo en UCI. 

Ospina-Garzón 

H, Henao-

Castaño A, 

Rivera-

Romero N. 

Colombia, 

2019 (26) 

Cualitativo.  

Personal de 

enfermería de 

una Unidad de 

Cuidados 

Intensivos. 

Objetivo: Examinar la experiencia que tiene el personal de enfermería al 

brindar cuidado al paciente crítico al final de la vida. Resultados: Se 

identificaron 3 temas principales (actitud frente al cuidado, significado de 

los cuidados al final de la vida y conocimientos de cuidado empírico). 

Conclusión: Los enfermeros durante el cuidado al final de la vida 

principalmente llevan a cabo intervenciones para cubrir las necesidades 

básicas del paciente y manifiesta la necesidad de adquirir conocimiento 

teórico de la muerte y el cuidado al final de la vida. 

García-

Avendaño D, 

Ochoa-Estrada 

M, Briceño-

Rodríguez I. 

México, 

2018 (27) 

Cuantitativo.  

Enfermeras de 

una Unidad de 

Cuidados 

Intensivos. 

Objetivo: Determinar la actitud de la enfermera ante la muerte de la 

persona en la unidad de cuidados intensivos. Resultados y conclusiones: 

Los hallazgos permitieron concluir que el profesional de enfermería está 

preparado para cuidar la vida, considerando que, a nivel general, acepta 

la muerte como un hecho inevitable. No obstante, desde la perspectiva 

profesional del personal de enfermería, la muerte es considerada como un 

alivio, al ver la carga que evidencian los familiares del paciente en su 

proceso final. 

Machado ML, 

Viero M, 

Devos EL, 

Tomaschewski 

JG, Pereira L, 

Guimarães A. 

Brasil, 

2018 (28) 

Cualitativo. 

Enfermeras y 

médicos de áreas 

neonatales y 

pediátricas. 

Objetivo: Conocer la percepción de los profesionales de salud sobre la 

aplicabilidad de las directivas anticipadas de voluntad en el contexto 

neonatal y pediátrico.  Resultados: Se evidenció aspectos que dificultan 

la aplicabilidad de las Directivas, como: actitudes de negación de la 

muerte, comunicación aminorada, comprensión de la muerte como un 

evento de carácter puntual, jerarquía puesta e instrumentalización 

profesional. Entre los factores facilitadores, la interacción (multi) 

profesional, la creación de vínculo y el apoyo espiritual. Consideraciones 

finales: Se identificó una incomprensión y un malestar en relación con la 

muerte y toda su significación personal, manifestando la dificultad de 

aplicabilidad de las directivas en ese ámbito. 

 

Entre las actitudes en general, se encontró predominio de la indiferencia, posturas 

evasivas y el temor a la muerte, (22, 25, 28) aunque también se evidenciaron actitudes de 

neutralidad y de aceptación que facilitaron el acercamiento. (23, 25) 

Pese a no tener relación directa con las actitudes, se destacó en los artículos la 

importancia de las normativas institucionales para el desarrollo de intervenciones formales 

que permitan abordar aspectos relacionados con la muerte, como, por ejemplo: el duelo y la 

percepción de los trabajadores respecto de los cuidados que se relacionan, y la importancia 

del abordaje psicosocial y espiritual. (21, 24) Es de destacar que el total de los artículos fueron 

desarrollados en contextos hospitalarios.  
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Al relacionar los resultados con la teoría de las transiciones, se encontró que la 

mayoría de los artículos abordaron las condiciones de las transiciones, seguido por los 

conceptos de terapéutica de enfermería y patrones de respuesta (Tabla 4). 

 

Tabla 4 – Artículos relacionados según conceptos de la teoría de transiciones de Meleis 

Conceptos n.º artículos 

Condiciones de 

las transiciones 

Significados, creencias, aspectos culturales 2 

Estado socioeconómico  2 

Preparación y conocimiento 6 

Comunitarias o sociales 0 

Patrones de 

respuesta  

Indicadores de proceso 4 

Indicadores de resultado 1 

Terapéutica de 

enfermería 

Preparación. Valoración de preparación en el usuario 4 

Preparación para la transición - educar al usuario 2 

Suplementación de rol 0 

 

A partir de ello, se pudieron identificar factores que favorecen o desfavorecen las 

transiciones relacionadas con la muerte en el contexto de los cuidados, los que se presentan 

en la Figura 1. 

 

 

Figura 1. Factores relacionados con las transiciones en el contexto de los cuidados 

 

En cuanto a las condiciones de las transiciones, se identificaron aspectos que 

favorecen las actitudes de las/os profesionales respecto de la muerte en el contexto de los 

cuidados, tales como: el participar en prácticas religiosas regulares, las experiencias 
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personales respecto de pérdidas de un familiar cercano, la incorporación de la temática como 

parte de la capacitación a nivel institucional, además de su importancia en la formación 

inicial. Entre los aspectos que desfavorecen dichas actitudes están el temor personal hacia la 

muerte y otros estigmas relacionados con la temática. (21-25, 27) 

En la investigación de Osés, Casas y Seguel en 2020, (23) que hace parte de la 

selección, se evidenció que las actitudes más neutrales hacia la muerte mostraron 

significancia en varones, profesionales mayores, que no tenían prácticas religiosas y en 

quienes conocían el manejo de la temática del fin de vida. Además de aspectos técnicos 

como emocionales, siendo el miedo a la muerte predominante en aquellos profesionales en 

quienes tenían una baja percepción al respecto.  

En cuanto al concepto terapéutica de enfermería, se encontró que los profesionales 

cuentan con la preparación para afrontar diferentes aspectos del curso de la vida, lo que 

incluye la muerte, (27) pero se hace necesario contar con capacitación específica para su 

abordaje. (26, 27) Se destacó que el rol profesional conlleva a demostrar fortaleza ante este tipo 

de situaciones, lo que representa un desgaste emocional que no se aborda, (26) evidenciando 

una posible normalización de esta condición. 

Respecto de los patrones de respuesta, se encontró que el proceso de la transición 

relacionada con la muerte se facilitó con la incorporación de ritos de despedida, el apoyo 

formal desde las instituciones de salud, (21) la comunicación entre el grupo de profesionales, 

la generación de vínculos entre profesionales y usuarios/as. Asimismo, contribuyó el apoyo 

espiritual explícito como parte de los cuidados, (27) favoreciendo la construcción de actitudes 

acordes a lo que se espera en este contexto.  

Entre los factores que dificultan los procesos se identificó el afrontamiento defensivo 

de los profesionales ante el estrés que puede generar la muerte, al igual que su falta de 

abordaje, (24) —tal como se comentó en el concepto de terapéutica de enfermería—. Otros 

factores que se identificaron fueron: desarrollar intervenciones centradas en cuidados que 

suplan solo necesidades básicas de las personas, y no así, las específicas que se relacionan 

con el fin de vida, (15) además de las deficiencias en la comunicación al interior de los equipos 

de salud. (28) 

Como parte de los patrones de respuesta relacionados con los resultados, se evidenció 

la percepción de alivio generada por la muerte en el entorno familiar, (27) aspecto que da 

cuenta de una transición saludable en dicho contexto. 

Discusión  

El interés por la temática comenzó a cobrar importancia a raíz de dos circunstancias 

socialmente relevantes: la primera de ellas, las discusiones sobre la eutanasia y la 

incorporación de los cuidados paliativos como una cuestión de derechos; la segunda, la 

pandemia de COVID-19, que representó cuantiosas muertes en el mundo entero, que 

afectaron transversalmente pero de forma particular a los sectores humanos 

socioeconómicamente más vulnerables. (29-30) 

La revisión realizada dio cuenta de que los profesionales de enfermería presentan 

mayoritariamente actitudes de indiferencia respecto de la muerte, lo que puede relacionarse 

con la alta exposición a dicho fenómeno en los ambientes hospitalarios,(32) además de la 

racionalización de los procesos de fin de vida, aspecto que acompaña la visión biomédica 

predominante en el ámbito sanitario. (33)  Se evidenció, además, que dicha actitud estuvo 

presente mayoritariamente en profesionales hombres, por lo que se debe tener en 
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consideración la perspectiva de género en los cuidados de fin de vida, (34) identificándose la 

necesidad de desarrollar investigaciones que permitan constituir evidencias en este sentido. 

Investigaciones como la realizada por Terezinha Zenevicz et al. (35) dieron cuenta de 

la relevancia e innovaciones en cuanto a los cuidados relacionados con el fin de vida, 

asumiendo el desafío de favorecer una actitud dispuesta a vincularse compasivamente con 

quien transita hacia la muerte. Desde ahí surge la idea de participar activamente en satisfacer 

las necesidades más allá de lo biomédico, incorporando aquellas que guardan relación con 

lo cultural, social, afectivo y espiritual del muriente y sus familias, para asegurar las mejores 

condiciones de transición posible, desde los espacios hospitalarios, así como desde los 

servicios de atención primaria de salud y cuidados domiciliarios. 

Otro hallazgo de relevancia guardó relación con el temor y estigma que circunda al 

concepto de la muerte en los enfermeros. Esta condición constituye un factor limitante para 

las condiciones de transición y se relaciona directamente con la idea de finitud de los mismos 

profesionales de salud. (36) 

Pais et al. (37) concluyen en su investigación que, para mejorar la actitud en torno a la 

muerte, es necesario trabajar en su conceptualización y reflexiones desde la formación de 

pregrado, además de recibir formación continua para el trabajo con personas en proceso de 

fin de vida y sus entornos. (37, 38) 

Se ha evidenciado también que se requiere de entornos institucionales que 

promuevan las reflexiones sobre la propia idea de vida y de muerte, y que se hagan cargo de 

los mecanismos de afrontamiento por parte del personal, la fatiga de compasión, la 

implementación de tiempos de respiro y el acompañamiento psicoespiritual. Con ello se 

esperaría una implementación de cuidados integrales e integradores, desde los que se 

favorecen las transiciones en quienes ejercen los cuidados. (39, 40) 

Los procesos relacionados con la muerte representan una oportunidad de desarrollo 

disciplinar en Latinoamérica, más aun si se tiene en cuenta que la enfermería es la disciplina 

del cuidado y que la historia de su progreso y de posicionamiento en el quehacer sanitario 

ha estado marcada por su aporte al bienestar desde diferentes perspectivas. (41) 

Se reconoce como limitante de la presente revisión el abordar solo el contexto 

latinoamericano, lo que obedeció al interés de los autores por conocer una producción 

científica más situada, en coherencia con los objetivos plateados.  

Conclusiones 

Se pudo establecer que la producción de investigaciones en la materia es escasa en 

Latinoamérica, y que el haber experimentado pérdidas cercanas, la capacitación en 

conceptos y técnicas, así como el soporte institucional favorable son la base para contribuir 

con una mejor actitud en torno a la muerte. 

La presente revisión invita a desarrollar investigaciones en esta temática con el fin 

de contar con mayor evidencia en el contexto latinoamericano, que facilite su 

reconocimiento e incorporación en el ámbito institucional de salud, en todos los niveles de 

atención, ello si se tiene en cuenta que las investigaciones encontradas estuvieron centradas 

en el ámbito hospitalario.  
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