


PROCESO DE DUELO DE LAS FAMILIAS 

CON UN INTEGRANTE QUE MUERE POR 

COVID-19 EN EL MUNICIPIO DE PALMIRA.

INTEGRANTES:

Daniela Castillo Garzón. 

CC. 1118310537.

Valentina Riascos Orozco.

CC.1151969623.

Jeraldine Montero Millán. 

C.C 1143875085.



INTRODUCCIÓN.

El presente trabajo tiene como objetivo conocer la forma en que asumen el

proceso de duelo las familias con un integrante que muere por COVID-19 en el

municipio de Palmira, por medio de intervenciones a familias que han sido

afectadas a nivel familiar, emocional, económico y cultural. Considerando que,

la emergencia de salud pública del virus del COVID-19, ha sido una

problemática que ha afectado a toda la población en general, el cual ha traído

consigo, muertes, distanciamientos, cambios en las prácticas sociales y

familiares de la sociedad.



OBJETO DE INVESTIGACIÓN.

Planteamiento del problema:

La elaboración de este proyecto de investigación social, se realizó en el
municipio de Palmira.

El coronavirus (COVID-19) es una emergencia de salud pública con impactos
multidimensionales inmediatos y en largo plazo, conllevan riesgos y efectos
particulares de forma personal, familiar, económico y social en la población.

Por tanto, el fallecimiento de un ser querido es un proceso difícil para las
personas, sobre todo en estos momentos donde nos encontramos viviendo
una pandemia del virus del COVID-19. El cual ha generado cambios a nivel
emocional y cultural, como por ejemplo, sufrimientos más agudo, traumáticos ,
reacciones severas o complicadas, además modificaciones en los rituales de
despedidas fúnebres tradicionales, obteniendo como consecuencia un duelo
patológico en el familiar.



Antecedentes 
CATEGORIAS AUTORES

Categoría Emergencia sanitaria. Díaz Castrillón & Toro Montoya (2020) y CEPAL (2020). 

Categoría de Duelo. Echeburúa & Herrán Bolx (2007), Meza Dávalos & García (2008), Clínica
de Psicología - Fundación Lluis Alcanyís (2021), Moreno Llorca (2002),
Lara Romero & Castellanos Suárez (2020) & Otros.

Categoría Familia. Jiménez Cardoso, Silva Grados & otros (2020), Villalobos Silva, Sidedor
López & Prieto Campos (2020), Cid Carracedo (2019), Lacomba Trejo,
Velero Moreno, Postigo Zegarra & otros (2020).

Categoría de Intervención Profesional. Los autores Gonzales calvo (2006), Laisa Regina (2015), Lima Fernández & 
González Rodríguez (2017), Acosta Vicente, & Bembirre Serrano, J. (2016) 
y Cid Carracedo (2019). 

Categoría de Sistema de Creencias. Nekane Balluerka, Gómez Benito & otros (2020), Arantes de Oliveira C, 
Almeida Da Silva & Otros (2020). 

Categoría Estigmatización y 
Discriminación Social.

Farfán S. (2020) & ONUSIDA (2020). 



Punto de ruptura. 

POR CONTEXTO:

Está investigación se centra en el municipio de Palmira, A diferencia de los
antecedentes encontrados que no presentan investigación en este contexto.

POR DIMENSION:

Los cambios familiares ante el proceso de duelo a raíz de la perdida, dado a la
situación actual que vive la población debido a la emergencia sanitaria de
salud publica (COVID-19).

POR ENFOQUE:

Los antecedentes encontrados de duelo en tiempos de pandemia, no se
enfocan en aspectos como son los cambios estructurales familiares, el sistema
de creencias, ritos fúnebres, los vínculos relacionales-afectivos y la percepción
de muerte a diferencia de esta investigación.



Justificación 

• Ámbito Social. 

• Ámbito Científico.

• Ámbito Disciplinario. 



Formulación.

¿Cómo asumen el proceso de duelo las familias

con un integrante que muere por COVID-19 en el

municipio de Palmira?



Objetivos.

Objetivo General.

• Conocer la forma en que asumen el proceso de duelo las familias con un

integrante que muere por COVID-19 en el municipio de Palmira.

Objetivos Específicos.

• Describir la percepción de muerte y el tipo de duelo por el que están

pasando las familias con un integrante que muere por COVID-19 en el

municipio de Palmira.

• Describir como han afectado las creencias y rituales frente a la despedida

de sus seres queridos y su influencia en el proceso de duelo de las familias

con un integrante que muere por COVID-19 en el municipio de Palmira.

• Identificar los cambios estructurales de las familias con un integrante que

muere por COVID-19 en el municipio de Palmira.



Marco Contextual.
La elaboración de este Proyecto de investigación se llevó cabo en el municipio
de Palmira, en la que según las estadísticas sobre la muerte por COVID-19 es
de un total de 9.550 de casos positivos, es decir que, el 4,91 % de total de la
población, donde los casos de mortalidad son 443 acumulados. (Gobernación
del Valle del Cauca, 2021).

Fuente: Alcaldía de Palmira- 2020-2023.



Marco de referencia teórico-conceptual.

Conceptos 
claves

Definición (operativa o conclusión) Autores de referencia

COVID-19. Categorizado como un virus que causa infecciones respiratorias. Se
caracteriza por ser una amenaza para el ser humano, dado que, en casos
particulares conlleva a la muerte. Ante ello, se han impuesto medidas
obligatorias como el distanciamiento social.

Gobierno Nacional de 
Colombia(2020).

Duelo. Es un sentimiento subjetivo que aparece tras una pérdida, este tipo de
acontecimiento está estrechamente ligado con la cultura a la que
pertenecemos. Es decir, las manifestaciones, los síntomas con los que
cada persona responde a dichas pérdidas, son diferentes, son acorde a
sus creencias y costumbres.

Freud, 1917.

Duelo patológico. Se evidencia en el momento que el doliente se encuentra en proceso de 
duelo y se dificulta la adaptación de la persona, manifestando sucesos 
depresivos mayores, trastornos de ansiedad o de pánico.

Fernández-Montalvo y 
Echeburúa, 1997; Parkes, 
1972; Worden, 1998, como se 
citó en Echeburúa & Herrán 
Bolx, 2007.

Idealialización. Es entendida como un modelo de perfección, exagerado por las virtudes 
de esa persona fallecida y pasando por alto sus cualidades menos 
positivas. En este sentido, por medio de recuerdos tomados de las 
experiencias pasadas. Dentro de este proceso, se toma parte de la 
realidad vivida y se le da un sentido absoluto.

Donato Rodríguez, X. y 
Polanski, M, 2013



Marco de referencia teórico-conceptual.
Conceptos 
claves

Definición (operativa o conclusión) Autores de referencia

Familia. Se puede entender entonces a la familia como, un grupo de personas, las
cuales están organizadas por vínculos afectivos en común, que cuenta
con unas reglas, normas y prácticas de conducta.

Quintero Velásquez, 2007.

Teoría de sistemas. Es la forma de abordar y exponer problemas con más efectividad, 
caracterizada por idear todo objeto o sujetos como un sistema o 
componentes de un sistema, entendiendo al sistema como la agrupación 
de personas o partes entre las cuales se establece alguna relación 
articulada en una unidad siendo precisamente un sistema, esto valido 
para átomos, sujetos, sociedades y sus componentes, el enfoque 
sistémico conlleva a estudiar la composición, el entorno y los sistemas de 
interés. 

Bunge, 1995, citado por 
Cárdenas, A. P, 2011.

Inteligencia 
emocional.

La capacidad de reconocer nuestros propios sentimientos y los de los 
demás, de motivarnos y de manejar adecuadamente las relaciones” Para 
Goleman, Daniel la inteligencia emocional es la capacidad para 
reconocer sentimientos propios y ajenos, y la habilidad para manejarlos.

Goleman,1995.

Desapego. significa soltarse o desprenderse de la avidez y/o desistir de lo que nos 
lastima. El desapego también puede entenderse como no-apego y no-
dependencia. Lo que define el desapego no es el tipo de conducta, sino 
la manera en que nos vinculamos con nuestras fuentes de placer, 
seguridad y realización personal. Si estamos dispuestos a la pérdida, 
aunque disfrutemos del vínculo y lo cuidemos, estamos desapegados. O 
dicho de otra forma: si no establecemos vínculos obsesivos y ansiosos 
seremos emocionalmente independiente”.

Walter Rizo,2012.



Estrategia metodológica.
METODO: Cualitativo.

ENFOQUE: Constructivista.

TIPO DE ESTUDIO:

Profundidad: Descriptivo.

Tiempo: Diacrónico. 

TECNICAS: Entrevista semiestructurada.

TIPO DE MUESTREO: Probabilístico de caso- tipo.

UNIVERSO: Población finita.

UNIDAD MUESTRAL: 

• Edad (58-82 años) 

• Género

• Miembros de familias en proceso de duelo debido al 
fallecimiento de un pariente a causa del COVID-19, al menos 
hace un año o menos en el municipio de Palmira.



Vínculos afectivos familiares.

Categorización.

Entrevistado Sexo Edad 

entrevistado

Parentesco con 

el fallecido

Edad del 

fallecido

Sexo del 

fallecido

Fecha de fallecimiento

ER1 Femenino 58 Hermana 59 Femenino 2020

NL2 Femenino 68 Esposa 64 Masculino 2020

EAL3 Masculino 59 Hijo 82 Femenino 2020



Vínculos afectivos familiares.

En los familiogramas se evidencia que, en el interior de estas tres familias,

existían vínculos afectivos, una relación a base de confianza, dialogo, respeto,

generando una estabilidad emocional y familiar entre ellos. De modo que, las

manifestaciones afectivas agradables deben considerarse necesarias y útiles para

el normal desarrollo de su estructura y clima familiar.

Familiograma ER1:

1961 - 2020

59

1963

ER1

58

Símbologia del
Familiograma

Muy cercana

1 Hostil

1 Violencia

1 Abuso

1 Enfermedad del

corazon, Diabetes

Defunción

Femenino

Masculino

Separación

Persona Entrevistada



Vínculos afectivos familiares.

Familiograma NL2:

Familiograma EAL3:

Símbologia del
Familiograma

Muy cercana

1 Enfermedad del

corazon, Hipertensión/

enfermedades sangre

Defunción

Femenino

Masculino

Matrimonio Religioso

Persona Entrevistada

(1981)

1953

NL2

68

1956 - 2020

64

M.R (1981)

1938 - 2020

82

? ? ? ? ?
1962

EAL3

59

2020

5m

M.R ( 1990 )

SÍmbologia del
Familiograma

7 Muy cercana

1 Distante-Hostil

2 Enfermedad del corazon

Defunción

Género

desconocido

?

Femenino

Masculino

Matrimonio Religioso

( 1990 )



Afectaciones emocionales y familiares del COVID-19 

Cuadro Nº4.  Dinámica familiar y relacional.

Cambios estructurales a raíz de la pérdida. Cambio de los vínculos afectivos

Antes Después Antes Después

ER1

Su estructura familiar, se 

encontraba conformada por 

ER1 (entrevistada) y su 

hermana (fallecida).

Tras el fallecimiento de su 

hermana y conflictos con 

su sobrina (hija de la 

fallecida). Cambia de 

residencia, en la cual 

empieza a vivir con su 

hija.

• Vínculos afectivos afianzados, 

entre ER1 y su hermana. 

• Buena relación de ellas dos 

con familia extensa. 

• Vínculos afianzados con su 

hija.

• Hostilidad-Conflicto con su 

sobrina. Debido a la violencia 

que ella generaba contra su 

madre.

• Ruptura con familia extensa, 

debido al temor por el contagio.

• Se refuerzan los vínculos afectivos 

entre ER1 (entrevistada) con su 

hija, la cual le brinda apoyo 

emocional. 

• Empeora la relación de 

ER1(entrevistada) con su sobrina, 

presentándose incluso amenazas. 

NR2 Se encontraba 

temporalmente viviendo 

sola, debido al tratamiento 

que estaba recibiendo su 

esposo.

Tras el fallecimiento de su 

esposo, se va a vivir con 

su hijo a otro país.

• Se evidencia vínculos 

afectivos afianzados con su 

esposo y su hijo. 

• Vínculos afianzados con 

familia extensa.

• Tras la pérdida, se afianzan los 

vínculos (Cohesión) con su hijo y 

hermana. Encontrando apoyo en

su familia. 

EAL3 Conformada por 

EAL3(entrevistado), su 

esposa y su hijo.

No se presentaron 

cambios estructurales 

tras el fallecimiento de su 

madre.

• Vínculos afectivos afianzados 

con familia extensa. 

• Comunicación asertiva con 

familia extensa.

• Unión -Cohesión con esposa e 

hijos.

• Ruptura de vínculos afectivos con 

familia extensa. Específicamente 

con sobrino. 

• Ruptura en la comunicación con 

familia extensa.

• Se afianzan la unión con esposa e 

hijos. Encontrando en ellos apoyo 

incondicional.



Percepción de la muerte y etapa del duelo.

En el presente proyecto de investigación, se explicarán los resultados de las

entrevistas y observaciones realizadas a los familiares de las personas

fallecidas por COVID-19. Para describir lo anterior, se abordará una categoría:

la percepción de la muerte y etapa de duelo y tres subcategorías analíticas:

• Enfermedad

• Muerte 

• Duelo



Creencias religiosas y Ritos fúnebres.

Las creencias religiosas, los hábitos y costumbres, son aspecto el cual se

interiorizan al trascurso de la vida. Por lo que se refiere que, las creencias

religiosas orientan nuestros propios deseos e influyen en nuestra forma de

accionar, en lo que concibe, cuando apropiamos ciertas creencias la

asumimos como verdaderas y legitimamos las acciones, además,

establecemos conocimientos, pensamientos o decisiones relacionada con

nuestro sistema de creencias.



Desapego e Inteligencia Emocional.

El duelo es un proceso de múltiples cambios y no estático, es decir, el duelo

consta de varias fases, el cual atribuyen la superación y aceptación de ello.

Según Sigmund Freud, con “Duelo y Melancolía” Afirmaba que el sufrimiento

de la persona en duelo es debido a su apego interno con el fallecido. Además,

el objetivo del duelo es superar estos sentimientos y apegos del objeto

perdido’’ (1915).



Idealización.

La idealización del fallecido es normal, pero hay que desidealizarlo,

porque es necesario enfrentar el duelo para salir de él y continuar la vida.

La des idealización no es una falta de solidaridad o de lealtad con la

persona fallecida, es ponerla en una dimensión humana reconociéndole lo

positivo, pero también sus limitaciones, para recuperar el disfrute de la

vida (Ospina Velasco, 2015).



Conclusiones.
• La emergencia del COVID-19, es una enfermedad que ataca y se desarrolla

rápidamente, principalmente en personas con comorbilidades. La cual, trae
consigo distintas consecuencias emocionales, económicas y sociales que
generan una reestructuración en la dinámica familiar.

• Las familias consideran que se debe mejorar la percepción de riesgo que se
tiene ante el virus, dado que, sería fundamental al momento de identificar y
adoptar comportamientos preventivos al COVID-19.

• La muerte se caracteriza por ser una pérdida irreversible, que todo ser
humano debe atravesar. Lo cual cambia desde la percepción y forma de
afrontar de cada persona, ya sea por factores culturales, religiosos,
económicos y la relación con la persona que ha muerto, por lo que su
impacto abarca otros niveles personales y del sentido de la vida.

• El proceso de duelo se debe vivir dignamente, lo que implica enfrentar el
dolor y el sufrimiento, permitiéndonos asimilar cada una de nuestras
emociones que van apareciendo durante el proceso de duelo.



Conclusiones.
• La distinción entre un duelo normal y un duelo patológico no siempre es

sencilla. No obstante, en esta investigación se evidencia que estas familias

se encuentran viviendo un duelo normal, puesto que, no han presentado

síntomas el cual se pueda identificar una patología, es decir, estas familias

han vivido un duelo adecuado, ya que, sus familiares, creencias religiosas u

otros mecanismos que han interiorizado para sobrellevar esta situación, han

sido parte esencial de la manera como han afrontado la pérdida de su ser

querido. Por consiguiente, el contexto que actualmente se está viviendo

debido a la enfermedad del Covid-19, ha generado modificaciones

culturales y tradiciones al momento de despedir a su ser querido, lo cual no

ha establecido ningún tipo de efecto negativo en el proceso de sanación y

aceptación de pérdida en las familias.

• En el transcurso del duelo que vive una persona o familia, se evidencian

cambios significativos en los comportamientos, actitudes, decisiones,

hábitos y costumbres que viven. Además, el hablar y expresar sus

sentimientos, tener la capacidad de pensar en el fallecimiento sin sentirte

exaltado, son factores evidentes que se está culminando este proceso.



Conclusiones.

• El estado emocional en el duelo no es lineal, es más bien una adaptación
cambiante de estados anímicos. Hay emociones que son habituales durante
el proceso de duelo, el cual se evidencia en cada etapa por la que se
encuentre el familiar, como lo es, la tristeza, la ira, miedo y hasta culpa. Hay
que mencionar, además que en el momento que se presentan este tipo de
emociones o sentimiento durante el transcurso del duelo no hay que
evitarlos, sino aceptarlos e interiorizarlos, puesto que, esto ayuda a que el
proceso de duelo se desarrolle de manera significativa.

• La muerte de un ser querido y la etapa del duelo, contemplan la idealización
entendida también como, la reubicación simbólica de la pérdida como parte
integrada de uno mismo (familiares), manteniendo las aportaciones que
para la persona serían nucleares y reestructurando las funciones que ya no
puede cumplir.

• En el proceso de duelo, el desapego es parte fundamental, puesto que,
pretende superar, aceptar éste suceso tan doloroso en la vida de las
personas, interiorizando dinámicas emocionales, variedad de mecanismos
para sobrellevar el dolor y los efectos que esta conlleva, para así mismo,
dejar de vivir en una ilusión, es decir, asimilar que su ser querido no se
encuentra en este mundo terrenal.



Recomendaciones.
• Generar sustentos teóricos, que contribuyan a la construcción de nuevas

investigaciones e intervenciones familiares tanto en el presente como en
el futuro.

• Aplicar metodologías avanzadas y análisis en cuanto al duelo por
COVID-19, para así mismo comparar los resultados, para generar
diferencias entre los tipos de duelos, como duelo normal, duelo
patológico y duelo por COVID-19.

• Indagar a profundidad sobre temas relacionados a los cambios que se
presentan, en el transcurso del duelo asociado al COVID-19, en cuanto a
la dinámica familiar y los vínculos relacionales afectivos de la familia.

• Generar investigaciones teórica y científica sobre la manera en que
influye la formación académica de una familia en cuanto al afrontamiento
ante la pérdida de un ser querido a causa del COVID-19.

• Realizar una formación específica para la intervención y
acompañamiento a las familias en los procesos de muerte y perdida por
COVID-19.
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