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Resumen

El propdsito de este articulo es presentar cdmo los nifios hospitalizados comprenden el concepto
de muerte, ademas de suscitar reflexiones sobre el tema de la muerte en la infancia. Se realizaron
entrevistas semiestructuradas con nifos de 7 a 12 afos, utilizando la narracién como recurso lidico
para la recoleccion de datos. Los principales resultados mostraron que los nifos estructuran el concepto
de muerte de forma multidimensional, abarcando factores biolégicos, espirituales, socioculturales y
emocionales. Insertados en el contexto de la hospitalizacién, se acercan a la temética de la muerte,
sensibilizdndose. Por lo tanto, demuestran la necesidad de escuchar y acoger los sentimientos que
surgen ante la pérdida de un ser querido o incluso ante la posibilidad del final de la propia vida.

Palabras clave: Muerte. Pediatria. Afliccion. Hospitalizacion.

Resumo

Compreensao da morte no olhar de criancas hospitalizadas

O objetivo deste artigo é apresentar como criancas hospitalizadas compreendem o conceito de morte,
além de suscitar reflexdes sobre o tema do 6bito na infancia. Realizaram-se entrevistas semiestru-
turadas com criancas de 7 a 12 anos, utilizando-se a contacio de histéria como recurso ladico para
coleta de dados. Os principais resultados apontaram que as criancas estruturam o conceito da morte
de forma multidimensional, englobando fatores bioldgicos, espirituais, socioculturais e emocionais.
Inseridas no contexto de hospitalizacdo, elas se aproximam da tematica da morte, sensibilizando-se.
Assim, demonstram a necessidade de escuta e acolhimento dos sentimentos que emergem quando
enfrentam a perda de ente querido ou até mesmo a possibilidade do fim da prépria vida.

Palavras-chave: Morte. Pediatria. Luto. Hospitalizacdo.

Abstract

Understanding death in the eyes of hospitalized children

The aim of this article is to present how hospitalized children understand the concept of death and
raise discussions on the theme of death in childhood. Semi-structured interviews were conducted
with children aged 7 to 12 years, using story telling as a playful resource for data collection. The main
results showed that children structure the concept of death in a multidimensional way, encompassing
biological, spiritual, sociocultural and emotional factors. Inserted in the context of hospitalization,
they approach the theme of death, sensitizing themselves. Thus, children demonstrate the need to
be listened to and have their feelings welcomed when they face the loss of a loved one or even the
possibility of the end of their own lives.
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El lugar de la muerte en la historia occidental con-
temporanea se construyé a lo largo de muchos anos,
sufriendo numerosos cambios en la forma en que las
culturas y las personas concebian la terminalidad.
Hoy se habla de la muerte prohibida, es decir, que no
tiene espacio para ser vista o vivida. En este sentido,
discutir la muerte y la infancia se considera tabu.
Los adultos se niegan a hablar de este tema con
los nifos, argumentando que no son capaces de dia-
logar sobre él, que se olvidan rapido, que no sufren lo
suficiente con este proceso o que no pueden enten-
der el tema.

La infancia y la adolescencia generalmente se
perciben como etapas del desarrollo humano en
las que la vitalidad esta en su apogeo. Cuando se
enferman y son hospitalizados, estos jévenes pue-
den vivir estos procesos como interrupcién de la
fuerza vital, experimentando emociones intensas
y complejas, lo que requiere la movilizaciéon de
recursos de afrontamiento para adaptarse a esta
nueva condicién®. Ante la necesidad de permane-
cer en un entorno hospitalario, el nifo se enfrenta
a rupturas en su seno familiar y social, incluso con
la posibilidad de cerrar su propio ciclo de vida,
algo que la sociedad no espera en esta etapa del
desarrollo, ya que la pérdida de la salud y la posibi-
lidad de muerte se entienden como consecuencias
de la vejez?.

A menudo se aleja al nifio de las experien-
cias de muerte y se niega su participacion en los
rituales de despedida. Es posible que se sienta
incapaz de expresar sus sentimientos sobre el
final de la vida y, por lo tanto, experimente solo
la pérdida de un ser querido, sin las explicaciones
adecuadas. De esta forma, es posible experimen-
tar el proceso de duelo sin el apoyo emocional
del adulto, y encontrarse con sentimientos de des-
confianza e inseguridad cuando no hay soporte
adecuado que aclare emociones resultantes de
una situacion de pérdida’.

El nino concibe la muerte a partir de la compren-
sién de algunos conceptos basicos: irreversibilidad,
universalidad y no funcionalidad. Estas caracteristi-
cas se asimilaran a medida que sus procesos cog-
nitivos maduren, y la reaccion del nifio a la muerte
también resultara de la etapa de desarrollo en la
que se encuentra y de su relaciéon con la persona
fallecida, ademas de las experiencias individua-
les que involucran su contacto con la inminencia
de la muerte®.

Se puede también considerar la posibilidad de
aproximacion con la tematica de la muerte en el
ambiente hospitalario. Se percibe la necesidad de
promover una comunicacion sana y que acoja los
sentimientos que los nifos expresan ante la termina-
lidad de la vida, incluyendo en ese debate a la familia
y a los profesionales de salud. Asi, buscar comprender
como los ninos hospitalizados entienden el tema -
objetivo de este estudio- es una de las formas de
comenzar a discutir la muerte en la infancia.

Este estudio es relevante tanto para adul-
tos como para ninos, ya que los datos sefalan
la importancia del apoyo y la autorizacién social
para que los niflos hablen abiertamente sobre
su pérdida con familiares sobrevivientes y otros
adultos. Alentarlos a expresar sus sentimientos
sobre sus experiencias con la muerte y permitir-
les desarrollar su duelo contribuye a la prevencién
del trauma infantil .

Método

Se trata de un estudio con enfoque cualitativo,
que aplicado a la salud se caracteriza por intentar
comprender el significado del fenémeno para la vida
de las personas, individual o colectivamente. No es el
fenémeno en si lo que interesa al investigador, sino su
significado para los sujetos que lo experimentan®.

Fueron entrevistados ocho nifos, con franja
etaria entre 7 y 12 afos, que se encontraban
internados en proceso de investigacion diagnos-
tica en enfermerias, todos con sus respectivos
acompafantes. La invitacion se llevé a cabo junto
ala cama en la enfermeria, y luego el nifio y el acom-
pafante fueron llevados a la habitacion reservada.
Se leyeron y aceptaron los términos de consenti-
miento libre e informado. El estudio fue aprobado
por el comité de ética en investigacion.

Todos los participantes y sus responsables
autorizaron la grabacién de la entrevista en un telé-
fono celular. Los datos se recopilaron y grabaron
entre agosto y octubre de 2020, y las entrevistas se
realizaron individualmente respetando los protoco-
los de seguridad frente al covid-19. Para caracteri-
zar el perfil sociodemografico de los participantes,
se aplico un checklist al comienzo de la conversacion
con el adulto acompanante, a quien luego se le pidié
que esperara fuera de la habitacién hasta que termi-
nara la entrevista con el nifio.
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Se realiz6 con el paciente una entrevista
semiestructurada, utilizandose como recurso ludico
para facilitar la interaccién la lectura de una obra de
literatura infantil lamada A grande roda’. El uso de
la historia en el trabajo con nifos se caracteriza como
un método terapéutico, ya que a menudo la trama
aborda cuestiones que el nifio quiere discutir, como lo
que lo asusta, le causa alegria o aterroriza. Escuchar al
otro contar historias lleva al nifio a reflexionar sobre
la propia realidad, desde otra perspectiva®.

En el libro utilizado se aborda el ciclo vital en
los didlogos entre madre e hijo como un fenémeno
natural en el transcurso del desarrollo infantil
hasta llegar a la edad adulta. La historia intro-
duce el tema del proceso de muerte y duelo de
una manera sensible, retratando el fallecimiento
de la madre y, sobre todo, los recuerdos y el amor
que quedan aun en la ausencia fisica.

Las entrevistas fueron transcritas y el corpus
fue sistematizado segln la propuesta de analisis
del discurso presentada por Michel Pecheux’.
Este tipo de analisis trabaja con el significado
del texto, producido en la interseccién entre
ideologia, historia y lenguaje. La ideologia se
entiende como el posicionamiento del sujeto,
su concepcién del mundo inscrita en una deter-
minada cultura; la historia representa su con-
texto sociohistorico; y el lenguaje es considerado
como la materializacion del habla. Asi, fue
posible comprender como los niflos entienden
la muerte a través de las producciones de sen-
tido observadas. A lo largo del texto, las lineas
se identificardn de acuerdo con la secuencia
de las entrevistas, indicando ademas la edad del
nifo en cuestion (por ejemplo, “E1, 7 afios”).

Resultados

El perfil sociodemografico de los nifios se muestra
enlaTabla 1, y el de los acompafantes entrevistados,
en laTabla 2.

Tabla 1. Perfil sociodemografico de los nifios

Variables \| %
Sexo
Femenino 3 37,5
Masculino 5 62,5
continda...

Tabla 1. Continuacién

Variables N %

Edad
7 a 9 anos 2 25,0
10 a 12 afos 6 75,0
Catolica 7 87,5
No tiene 1 12,5

Color de la piel

Blanco 3 37,5
Negro 2 25,0
Pardo 3 37,5
1° a 5° afio de primaria 4 50,0
6° a 7° ano de primaria 3 37,5
No estudia 1 12,5

Ingresos familiares

Hasta 1 salario minimo 4 50,0
1 a 3 salarios minimos 3 37,5
Sin ingresos fijos 1 12,5
Casados 3 37,5
Divorciados 2 25,0
Otro 3 37,5

Tabla 2. Perfil sociodemografico de
los acompafantes

Variables %

Sexo
Femenino 7 87,5
Masculino 1 12,5

Investigacion

31 a 40 anos 4 50,0
41 a 50 anos 3 37,5
51 a 57 anos 1 12,5

A través del andlisis de los discursos, fue posible
averiguar que el concepto de muerte se cons-
tituye de forma multidimensional, englobando
factores biolégicos, espirituales, socioculturales
y emocionales. Desde la perspectiva biolégica,
se identificé la nocién del caracter universal,
irreversible y no funcional de la muerte, asi como
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su relaciéon con el desarrollo humano, mas especifi-
camente las fases de la infancia y la vejez. Desde el
punto de vista de la espiritualidad, fueron presen-
tadas concepciones acerca del “cielo” como forma
de explicar los cuestionamientos relacionados a
vida y muerte. Esto se relaciona con el hecho de
que la mayoria de los niflos escuchados se con-
sideran practicantes del catolicismo. El discurso
religioso y espiritual estd presente en la concep-
cién de la muerte observada en las entrevistas,
especialmente cuando se les pregunté a los
entrevistados a dénde va la madre del nifo,
retratada en el relato.

En la mirada sociocultural, el final de la vida
se entrelaza con la realidad permeada por la vio-
lencia urbana y la banalizacion de la muerte,
tal como la transmiten los medios de comunicacion.
La forma en que los nifos significan la muerte tam-
bién engloba sentimientos desagradables, como
el miedo a la muerte misma y a la pérdida de un
ser querido, la tristeza y la confusion, reforzando
su caracter negativo, de la misma forma que se
presenta en el contexto sociocultural en el que
estan insertos. Relacionado con estos sentimientos
también surgieron las reticencias a hablar de
la muerte y el tabl en torno a los debates sobre
el final de la vida, demarcando la representacion
social de algo que debe evitarse.

Los testimonios recogidos también demuestran
la necesidad de escuchar cuando el tema surge,
ya que se evidenciaron casos en que el nifio perdié
a un ser querido sin ser acogido por adultos a su
alrededor, enfatizando la idea de que los nifios nece-
sitan ser alejados de las discusiones sobre la muerte
por no tener recursos psicologicos e intelectuales
para comprenderla. Tales resultados revelan que,
al mismo tiempo que los adultos intentan alejar
a los ninos del contacto con la muerte, ellos se
acercan al tema en su rutina, pero sin el apoyo ade-
cuado que les ayude a aprehender los sentimientos
que rodean esa experiencia.

Discusiones

"Porque todos se van, jverdad?"

La muerte puede ser comprendida en diferen-
tes perspectivas -biolégica, psicolégica, cultural,
espiritual, antropolégica-, es decir, innumerables

dimensiones contribuyen a la construcciéon
del concepto 112, Los nifos entrevistados se encuen-
tran en dos fases del desarrollo en las que captan el
concepto de muerte en su totalidad. Segun Paiva®,
Piaget llamé a estas fases “operativas” -de los 6 a
los 9 anos, cuando ya comprenden la dualidad entre
la vida y la muerte, que constituye un proceso irre-
versible y permanente- y “operaciones formales” -
desde los 10 afos hasta la adolescencia, en que el
concepto de muerte se vuelve mas abstracto como
resultado del pensamiento formal, presentando
explicaciones de orden natural, organico y teolégico.

William Torres®® presenta la compren-
sién de la muerte en la infancia a partir de tres
niveles de desarrollo cognitivo, en diferentes
periodos, representados como un continuum.
En el nivel 1, los niflos presentan caracteristicas de
la fase preoperacional, sin distinguir entre seres
animados e inanimados, sin poder auin separar la
vida de la muerte vy, por lo tanto, sin entenderla
como un proceso definitivo e irreversible. El nivel 2
es propio de las operaciones concretas, en las que
se distinguen los seres animados e inanimados,
la vida y la muerte, y no se atribuye conciencia
a los muertos, reconociendo la no funcionalidad
del cuerpo vy su irreversibilidad; sin embargo,
aln no son capaces de explicar la muerte en su
esencia biolodgica. El nivel 3, por su parte, engloba
aspectos del periodo de operaciones forma-
les, etapa de desarrollo en la que se encuentran
los nifos entrevistados, quienes son capaces de
entender la muerte como un proceso universal e
irreversible en el que el cuerpo cesa sus funciones,
ademas de reconocerla como natural y parte
de la vida.

Es posible verificar en los discursos analiza-
dos la presencia del caracter biolégico para signi-
ficar la muerte, descrita de forma multiaxial 1*2,
observandose, como ya se menciond, las nociones
de irreversibilidad, universalidad y no funcionalidad.
En cuanto a la universalidad, los nifilos demuestran
comprender que todos los seres vivos se enfren-
taran a la muerte en el transcurso de la vida, pues
el final del ciclo vital llega para todos: “Nadie es
inmortal, todos los dias... todos los dias, no, alguien
va a morir algun dia” (E2, 10 afos); “Si, todo el
mundo va a morir por, uno a la vez, va” (E6, 7 afios).

En cuanto a la no funcionalidad, los encuestados
asocian la muerte con el suefio profundo, dormir
y no despertar mas, reiterando asi la nocién de
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un cuerpo que ya no esta en actividad, un cuerpo
paralizado, dormido, de quien ya no tiene la posibili-
dad de ver: “Creo que es eso que dije, ir a dormir y ya
estd muerto, no se ve nada” (E6, 7 afios); “Algunos
dias el cuerpo se derrite y solo quedan los huesos”
(E7, 12 afios). En relacion a la irreversibilidad,
vinculan el nacimiento al inicio y la muerte al fin,
y no es posible deshacer la muerte: “;Creo que
cuando uno muere, no vuelve mds! jListo, se acabd!
(...) El fin de todo” (E7, 12 afios).

Cuando estructuran el concepto de muerte,
los niflos presentan en sus percepciones aspectos
culturales que forman parte de su contexto, como
evidencian las secuencias discursivas obtenidas
cuando cuestionado el motivo por el cual la madre
del nifno muere en la historia leida: “Porque ella,
al final, era un poco vieja” (E1, 11 afios); “Porque
ella envejecié” (E4, 12 afios); “Ella se hizo vieja,
muy vieja, y murié” (E8, 11 afios).

Es posible verificar una asociacion entre la muerte
y la vejez, etapa de desarrollo en la que se espera el
final del ciclo de vida, ya que la muerte se acerca con
el envejecimiento del cuerpo**2, Discutir la muerte
sigue siendo tabu, asociado con el pensamiento
de la incapacidad de un cuerpo que ya no produce
y la fase especifica del desarrollo: la vejez.

La muerte de un nifio y adolescente, en cambio,
es considerada una interrupcién del ciclo biolégico,
la imposibilidad de vivir un futuro productivo en
el medio social, una tragedia inesperada que des-
organiza lo planificado y esperado. Morir en este
grupo de edad es irse sin antes poder darle sen-
tido a la vida y conocer lo que tiene para ofrecer.
Tal concepcién exhibe la dificultad de los adultos de
comprender y aceptar la posibilidad de la muerte
en la infancia y en la adolescencia. Se evidencia,
entonces, una concepcion centrada en la fase
adulta del desarrollo humano, en la que se encon-
traria el vértice de la vida, sin considerar la rele-
vancia de la dimension biografica de la infancia %
La distancia entre el ser humano y la muerte es
aun mas evidente cuando el proceso del final de
la vida se traslada al ambito hospitalario, ya que
aisla a la persona de su contexto familiar.

Se encuentra la muerte, en las entrevistas,
en la etapa del desarrollo en que se espera la mayor
potencia del vivir, la infancia: “Una amiga mia murio
a causa del covid, entonces, ella solo tenia 9 anos,
asi que todos pueden morir algun dia. Un dia nos
vamos a morir, aunque seamos viejos, aunque no

seamos viejos, de todos modos” (E4, 12 afios).
Desde una edad temprana, el nino experimenta
situaciones que lo acercan a la terminalidad de
la vida, que puede presentarse en todas las etapas
del desarrollo vital. Tratar de alejar al nifio del con-
tacto con la muerte y el morir no le evitara expe-
rimentar la pérdida por la muerte de una persona
cercana, o incluso enfrentar su propia finitud®.

“Si muero, ;qué pasa? ;Voy al

é é
cielo y vivo una nueva vida alli?
20 todo se pone oscuro?”

Para estructurar el concepto de muerte,
los nifos utilizan diferentes perspectivas que
les ayudan a darle sentido, desde la concepcién
secular-bioldgica, en la que la muerte es consi-
derada un punto final, siendo el final de la vida
irreversible y completo, asi como por una sesgo
religioso-metafisico, en el que la muerte es con-
siderada una metamorfosis, transicion de la vida,
el comienzo, y no un fin en si mismo 4,

En los discursos analizados, también surgieron
explicaciones religiosas y metafisicas para justifi-
car el significado que los ninos dan a la muerte,
revelando la dimensién espiritual constituyente del
sujeto, asi como las implicaciones en la cultura en
la que se insertan. La espiritualidad puede enten-
derse como el intento de encontrar significado
para cuestiones relacionadas con la complejidad
de la vida y la muerte. Es la busqueda de un sen-
tido de la vida que trascienda lo concreto, elevando
el sentir humano a experiencias mayores que
la propia existencia. Puede o no estar relacionada
con la practica religiosa, y ese factor no es impe-
dimento para validar la dimensién espiritual de
las personas que no profesan religiones formales °.

En el corpus analizado, la espiritualidad se pre-
senta como parte constituyente de la concepcion de
muerte para los nifios, destacandose en los discursos
a seguir: “;Qué pasa cuando muero? ;Voy a vivir una
hueva vida o voy a quedar atrapado en la oscuridad o
voy al cielo, como dicen?” (E2, 10 anos); “Al cielo... Yo
creo que ella esta alla arriba, con Dios, cuiddndolo,
aunque esté lejos” (E3, 12 anos); “Creo que es algo
que le va a pasar a todos... pero ojald hubiera un
mds alld... como estar alld en el cielo con mi familia”
(E3, 12 afios); “jQue van al cielo cuando mueren!”
(E7, 12 anos); “Se fue al cielo... jporque Jesus dio
la hora de ese dia!” (E8, 11 afios).

Investigacion
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Los nifos no distinguen entre espiritualidad
y religion >, pero estan insertos en un contexto
cultural occidental constituido por ideas filosé-
ficas y creencias del cristianismo *. La muerte es
un proceso natural y biolégico, pero también se
comprende mediante caracteristicas culturales,
incluyendo concepciones religiosas. El cristianismo
como religion propone la salvaciéon por medio de
la creencia en Dios y en Jesucristo, viniendo a la
tierra para perdonar los pecados de la humanidad.
Para los cristianos, el cielo es el fin tltimo, donde
se realizan las aspiraciones mas profundas del
hombre y donde se encuentra el estado de felici-
dad suprema y definitiva, asi como la posibilidad de
descanso y reencuentro con los seres queridos .

En la edad escolar, los nifios son capaces de
presentar ideas importantes sobre espiritualidad,
utilizadas por ellos, muchas veces, para soportar
eventos traumaticos provenientes de la enfer-
medad y de la hospitalizacién *°. Sus experiencias
con el sufrimiento favorecen el acercamiento con
la espiritualidad, en la cual también buscan respues-
tas a cuestionamientos relacionados a la muerte,
como se evidencio en los discursos mencionados.

"Sti... vi en el periddico... un chico
que fue ‘muerto™

La violencia y la banalizacion de la muerte son
aspectos asociados al tema cuando se busca com-
prender el proceso de asimilacién del concepto
por los ninos, como emerge en los siguientes dis-
cursos: “Creo que ella fue a comprar fruta... jcreo
que el bandido corrid y la matd! (...) Tomé el arma
y la maté (...). El caso de... la niha que mataron,
la nifia que mataron, fue un ‘cuerno’ jLo vi en
‘Triturando’ [video]!” (E5, 7 afios).

Aqui, la muerte también se presenta como
un espectaculo mediatico, al que el nifio tiene
libre acceso. La terminalidad invade el cotidiano
de todos, incluso de los nifios, por medio de
la violencia, de homicidios, accidentes y desastres
naturales. Muchos de estos eventos se informan
en los medios de comunicaciéon en cualquier
momento, sin restricciones, para que cual-
quiera pueda verlos. El tema de la muerte atra-
viesa toda la sociedad y entra en los hogares,
sin que se reflexione sobre el modo como
ocurre, naturalizando el dolor y el sufrimiento vy,
consecuentemente, favoreciendo su banalizacion®.

Los medios, en general, ya sea televisién o redes
sociales, se han convertido en uno de los grandes
educadores de los nifios sobre la muerte, ya que a
menudo exponen escenas de violencia . La finitud
de la vida se convierte en un espectéaculo social,
cuyas imagenes todos se preparan para captar
y contemplar. Se trata de la muerte-espectaculo,
banalizada, transformada en una imagen seca,
apetecible, con la que la gente se deleita.
En la sociedad del espectaculo, todo se convierte
en motivo de exhibicionismo; lo mismo ocurre
con la violencia y la muerte, que se desplazan del
lugar de intimidad de la familia y se convierten en
un espectaculo publico. Se trata de transformar
el dolor y el sufrimiento del sujeto en atraccion .

Las escenas de violencia y destruccién exhiben
la muerte lejana, una escena lejana que representa
el fin del otro, y sobre esta muerte no hay tabu.
Esta censura, en cambio, habla de la muerte intima,
aquella que atraviesa la historia de vida del sujeto,
que va de la mano de los afectos, la muerte de un
familiar, de un amigo, la muerte de uno mismo%’.
El tabu de las discusiones sobre la muerte retrata
la intimidad que revela, es la interioridad que se
presenta frente a la terminalidad tan temida.
Esta muerte acerca al individuo a su historia,
a las relaciones con el otro, revela sus temores
y anhelos. Se esconde lo intimo, el contacto con las
profundidades, ya que la sociedad no sabe como
responder a la necesidad de acercarse a alguien
que esta muriendo .

"Me muero de miedo”

Algunos sentimientos también constituyen el
significado de la muerte para los nifos y reiteran
su caracter negativo en la cultura actual: “Cuando
una persona muere, deja tristeza en las personas”
(E1, 11 anos); “Me siento triste por un momento
y también me siento confundido...” (E2, 10 afios);
“iMuy triste!” (E4, 12 afos); “Sefial de tristeza,
y otras cosas que no sé decir” (E6, 7 afios).

Es comun que el adulto sienta tristeza cuando
pierde a alglin ser querido o cuando se enfrenta
a la inminencia de la propia muerte. Con los
nifnos no seria diferente. Sin embargo, sus reac-
ciones emocionales ante la pérdida no equivalen
a las de los adultos, dadas las distintas experien-
cias previas relacionadas con la muerte, la etapa
del desarrollo cognitivo en que se encuentran
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y el contexto sociocultural que aleja al nifo del
tema?. No obstante, sentirse triste ante la muerte
no indica incapacidad para lidiar con tales
acontecimientos, sino la necesidad de amparo
y acogida por parte de personas en quienes
de confianza y que puedan ayudar en el proceso
de elaboracién del duelo infantil.

El miedo y la confusion también se desta-
can cuando se discute la muerte con nifos:
“No sé, me confundo cuando lo pienso...”
(E2, 10 afos); “Por mucho que piense que cada
muerte tiene algun tipo de dolor, algo sucede all,
en ese momento, y tengo miedo de eso... entonces,
también tengo miedo de no... como, quiero irme
antes que mi madre, porque si ella se va antes yo
creo que no voy a poder vivir asi sin ella, entonces
yo siempre quiero ir, pienso en irme antes que ella”
(E3, 12 afios).

El miedo a la muerte de los padres es comun
cuando se habla del tema con los hijos, porque,
con eso, pierden el mundo al que estaban
adaptados, aquel en el que el padre y la madre
salian, pero regresaban. Su supervivencia fisica
y emocional se pone en riesgo, ya que, muchas
veces, los padres son figuras importantes para
el mantenimiento de su desarrollo. El nifio se
enfrenta a un sentimiento de impotencia y des-
amparo ante la situacion, pues también se pierde
la configuracion familiar anterior 2.

Incluso con el intento de alejarlos de ese
proceso, la muerte forma parte de la historia de los
nifos, como muestran los discursos analizados en
lo que se refiere a la experiencia previa de pérdida
de un ser querido: “Lo sé... mi tio, mi abuelo
también” (E3, 12 afos); “Si, hoy murié un chico,
un hombre que mi abuela cuidaba” (E2, 10 afios);
“Conozco... mi bisabuela” (E1, 11 afios); “También
perdi a una amiga por covid. Ella también tenia
un tumor cerebral” (E4, 12 afos); “Z. M., Z. A,,
y la tia D. y la abuela... jy eso es todo! La abuela M...."
(E6, 7 anos).

Muchos nifios se sienten confundidos ante
la muerte y necesitan que los adultos que for-
man parte de su circulo de confianza aclaren lo
sucedido, teniendo en cuenta sus aspectos cog-
nitivos y emocionales, de forma clara y sensible.
Acoger y promover un espacio de escucha
son esenciales para ayudar en la elaboracién
del duelo infantil 2%,

A pesar de las contribuciones positivas que se
perciben al incluir a los nifos en las discusiones
sobre la muerte, ellos también se resisten al tema:
“No me gustaria [hablar de la muerte] porque empe-
zaria a llorar” (E6, 7 afios). Tal dificultad refleja el
lugar que ocupa el nifio en su contexto cultural, en el
que ese es un tema prohibido, malo?.

Incluso ante las negativas acerca de la muerte
y del intento de disociar la infancia de ese tema,
algunos nifos muestran interés en discutirlo:
“Creo que es importante [hablar de la muerte]
porque es una forma de reflexionar” (E2, 10 afos);
“Creo que seria interesante ver las opiniones de dife-
rentes personas, sabes... como, como Yo lo veo de
una manera y otra persona lo verd de otra, entonces
creo que puede ser una buena combinacion, bueno...
interesante, un debate” (E3, 12 afos).

Los discursos demostraron la curiosidad y el
deseo de los nifios de ser incluidos en las discu-
siones sobre el tema. Esto demuestra que no
s6lo la tristeza, el miedo, la impotencia y el dolor
traspasan la muerte, sino también la posibilidad
de reflexionar sobre la vida, de conocer diferen-
tes percepciones vy, asi, contribuir con el proceso
de construccién del concepto de muerte y de
las significaciones particulares establecidas en
el transcurso de la vida de cada persona.

Consideraciones finales

Hablar de la muerte no siempre es una tarea
facil, tampoco se acepta cuando se trata de incluir
al nifo. Incluso ante la negativa de la sociedad
a lidiar con el tema de forma natural, como parte
del ciclo de la vida, se hace presente en todas
las etapas del desarrollo humano, desde el naci-
miento hasta la vejez.

La forma en que estos nifos elaboran el con-
cepto de muerte también muestra la influencia
de la enfermedad y la hospitalizaciéon temprana.
La experiencia de la infancia en el ambiente hospi-
talario permite que el sujeto enfrente la inminencia
de la terminalidad, ya sea propia o de otros pacien-
tes con los que comparte la sala, sensibilizandose
asi sobre el tema.

Los nifios estructuran el concepto de muerte
de acuerdo con su contexto sociocultural, su capa-
cidad cognitiva y psicologica, las experiencias vivi-
das anteriormente y el modo en que son acogidos
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y escuchados en situaciones de pérdida. El signifi-
cado que le dieron a la muerte demuestra que su
comprension del tema es un proceso que se revela
en dimensiones bioldgicas, sociales, culturales,
espirituales y afectivas. Al igual que otras personas
con las que conviven, también le dan un signifi-
cado negativo a la muerte, pero demuestran que,
aln con el intento de apartarlos de este campo,
estan mas cerca de lo que se espera.
Experimentan el fallecimiento de abue-
los, tios, amigos, nifios, adultos y ancianos,
la muerte en los videos de internet y en la vio-
lencia urbana. Se enfrentan a la posibilidad de
ir al cielo después de la muerte y reencontrar
a sus familiares. Viven el miedo a perder a los
padres o personas cercanas, el miedo a per-
der la propia vida, la soledad ante la tristeza y
la angustia de percibirse confundidos cuando
llega el final. También conviven con el deseo y

la curiosidad de discutir el tema y compartir sus
sentimientos, de disponerse a repensar la vida
ante la posibilidad de la muerte.

Los ninos viven la muerte, porque la muerte
estd entrelazada con la vida. Para que ambas
puedan compartir el mismo suelo, se hace nece-
sario que los adultos estén preparados para
acoger y escuchar a los nifnos, demostrando
respeto por los sentimientos que expresan ante
la muerte por medio de un lenguaje sensible y
verdadero, con ojos y oidos atentos para cap-
tar el modo como ellos se presentan y respon-
der a lo que ellos necesitan. Asi, se espera que
los adultos hablen a los nifios sobre la finitud
de la vida, brindandoles un ambiente acogedor
y fomentando relaciones empaticas, para que
experimenten un movimiento de aceptaciéon
incondicional frente a los sentimientos que se
presentan ante la inminencia de la muerte.
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