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RESUMEN

Objetivo: Evaluar en una poblacion de estudiantes de
enfermeria de la peninsula del Yucatan, la ansiedad, el
afrontamiento y el miedo ante la muerte en relacién con
diversas variables sociodemograficas: sexo, curso
académico, y formacién o ausencia de ella en tanatologia,
asi como la influencia de un programa de intervencion.
Material y métodos: El estudio que se presenta es de
caracter cuantitativo y causi-experimental. La muestra
quedo constituida por la totalidad de sujetos que pertenecen
a la poblacion de referencia N=274. Resultados: De
manera general, tras la implementaciéon de nuestro
programa especifico acerca de la muerte y su proceso, los
alumnos del grupo experimental han modificado el miedo, la
ansiedad y el afrontamiento de manera positiva, por otra
parte y tal y como se esperaba, aquellos integrantes
pertenecientes al grupo control, no han modificado sus
parametros iniciales en cuanto a las actitudes referidas.
Conclusiones: Luego el tratamiento de datos, podemos
mencionar que nuestro programa especifico acerca de la
muerte y su proceso, es efectivo para cambiar las actitudes
que se presentan cuando la persona se tiene que enfrentar
alamuerte, en nuestra poblacién de estudio.

Palabras clave: Muerte, enfermeria, cuidados paliativos.
ABSTRACT

Objective: To evaluate in a population of nursing students
from the Yucatan Peninsula, anxiety, coping and the fear of
death in relation to sociodemographic variables: sex,
academic year and training or lack thereofin tanatologia and
the influence of an intervention program. Material and
methods: The study presented is quantitative and Causi-
experimental. The sample was composed of all subjects
belonging to the reference population N = 274. Results: In
general, after the implementation of our specific program
about death and its process, the experimental group
students have modified the fear, anxiety and coping
positively, on the other hand and as expected, those
belonging to the control group members, has not changed its
initial parameters regarding the aforementioned attitudes.
Conclusions: After data processing, we mention that our
specific program about death and its process, it is effective
to change the attitudes that arise when a person has to face
death in our study population.

Keywords: Death, nursing, palliative care.
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INTRODUCCION

En la sociedad actual y debido a los adelantos
tecnoldgicos y médicos, las formas de morir han cambiado
(Sanz-Ortiz, 2006), de hecho se ha puesto de manifiesto, el
que los gobiernos y los sistemas de salud, deban de
establecer nuevos modelos sanitarios que se adapten a las
necesidades y demandas que la sociedad pide y legislar de
acuerdo con ellas (Galvez, 2011).

La institucionalizacion hospitalaria o el cambio
producido en el manejo de la comunicacion entre médico,
paciente y familia, han propiciado el cambio en las actitudes
haciala muerte, lo que desemboca en que puedan aparecer
en los individuos respuestas negativas como la ansiedad, el
miedo, el rechazo o la falta de afrontamiento ante la muerte,
lo que ocasiona que la muerte se convierta en uno de los
grandes tabus del siglo XXI.( Gala-Leon et al., 2002; Garcia-
Caro, 2008).

Segun Lamberth (1982), la actitud se puede definir
como una respuesta evaluativa, relativamente estable, en
relacion con un objeto, que tiene consecuencias cognitivas,
afectivas y probablemente comportamentales. En un
lenguaje mas cotidiano, el concepto de actitud se puede
atribuir a una postura que expresa unaintencién o emocion,
de forma mas general, una vision del mundo (Siracusa
2010). De lo referido, se puede mencionar que las actitudes
que tenemos ante cualquier hecho de la vida diaria, incluida
la muerte y el morir, dan muestra de lo que pensamos,
sentimos y posteriormente, mediante una conducta
reflejamos a la sociedad. Por tanto, un sujeto puede sentir
algo como positivo y no actuar de acuerdo con este
sentimiento. (Neimeyer, 1997).

En este sentido cabe mencionar la importancia
que la formacién especifica puede tener en los estudiantes
de enfermeria, ya que existen estudios en los que se
manifiesta que una de las experiencias mas estresantes
para los alumnos, durante las practicas clinicas, es el
enfrentarse a la muerte (Benbunan et al., 2007). En la
literatura consultada se manifiesta que una formacién
especifica en cuidados al final de la vida, modula la
respuesta emocional de aquellos sujetos que han
participado en programas de formacién ante la muerte y el
morir, provocando que se enfrente el personal sanitario, a la
practica clinica de manera mas efectiva, ya que estos,
mejoran su afrontamiento ante la muerte, a la par que se
sienten mejor cuando trabajan con pacientes en situacion
de terminalidad (Masony Ellershw, 2010).

La investigacion tiene como objetivo general,
evaluar en una poblacién de estudiantes de enfermeriade la
peninsula del Yucatan, la ansiedad, el afrontamiento y el
miedo ante la muerte en relacién con diversas variables




Vicerrectorado

de Investigacion N

sociodemograficas: sexo, curso académico, y formacion o
ausencia de ella en tanatologia, asi como la influencia de un
programa de intervencion.

Dentro de sus objetivos especificos se resaltan:
adaptar las escalas y comprobar su fiabilidad en la
poblacién de estudiantes de enfermeria de la peninsula del
Yucatan; comprobar los efectos de un programa de
intervencion en la ansiedad ante la muerte y el proceso de
morir de la poblacién objeto de estudio, comprobar los
efectos de un programa de intervencién en el miedo ante la
muerte y el proceso de morir de la poblacién objeto de
estudio; y finalmente, comprobar los efectos de un
programa de intervencién en el afrontamiento ante la
muerte y el proceso de morir de los estudiantes de
enfermeria de la peninsula del Yucatan.

MATERIALES Y METODOS

El estudio que se presenta es de caracter
cuantitativo y causi-experimental.

La poblacion de referencia para la realizacion de
la investigacion fue la de la totalidad de sujetos de la
Licenciatura de Enfermeria que cursaban el primer
semestre del curso académico 2012-2013.

La muestra quedo constituida por la totalidad de
sujetos que pertenecen a la poblacion de referencia N=274,
y que cumplian como criterios de inclusion, el haber
firmado el consentimiento informado en el que se les
informaba del objeto del estudio, los mecanismos de
confidencialidad y la aceptacion de las condiciones del
mismo, y que su edad cumplida fuese superior a 17 e
inferior a 25 afios.

Previa a la realizacion del estudio se solicité y fue
concedido el permiso pertinente al comité ético de la
escuela universitaria.

La recogida de datos se realiz6 en el mes de
diciembre del curso académico 2012-2013. Los
participantes contestaron a un cuestionario
autoadministrado en el que se incluia:

Un cuestionario que recogia datos de caracter
sociodemograficos: sexo, edad, semestre o ciclo que
cursan, formacién en tanatologia, estado en que residen y
el estado de nacimiento de los sujetos asi como el de sus
padresy abuelos.

Y tres cuestionarios previamente validados y
utilizados en lengua inglesa y en espafiol. Que se validaron
previos a la implementacion del programa formativo para la
poblacion del estudio.

« La Escala Revisada de Ansiedad ante la Muerte de
Thorsony Powell (1992).

- Escala de Bugen de Afrontamiento de la muerte con las
modificaciones de Schmidt (2007).
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+ Escala de miedo a la muerte de Collett — Lester
modificada por Bayés y Limonero (1999).

Asi mismo se procedi6 a la realizacion de un
programa formativo especifico sobre la muerte, el moriry los
cuidados paliativos en el que se incluian las siguientes
estrategias metodologicas para la adquisicion de
conocimientos y cambio de actitudes ante la muerte y el
morir de los participantes del estudio.

« Clases magistrales sobre los principales conceptos de
los procesos al fin de la vida y discusion sobre los
mismos.

« Lectura y analisis de textos cientificos y casos clinicos
reales publicados, relacionados con el proceso de morir
ylamuerte.

» Visionado del documental “El fin de la vida”.

Los datos obtenidos han sido analizados mediante el

programa estadistico SPSS version 20.0 para Windows.

Se realiz6 el analisis descriptivo calculando frecuencias

absolutas, relativas y porcentajes para las variables

cualitativas (sexo, tanatologia, ciclo), y medias y

desviaciones tipicas para las cuantitativas (puntuacioén en la

escalade miedo ante lamuerte).

Para el analisis de las relaciones entre las
variables miedo ante la muerte y sexo, formacion y
semestre, se aplicé la prueba de Wilcoxon para ver la
significacion estadistica de dicha relacion.

El equipo de investigadores hizo mencidn expresa
a que la participacion era totalmente voluntaria, confidencial
y anénima segun la ley de proteccion de datos a la que se
cifien en los consentimientos informados.

Asi mismo los investigadores se comprometieron
afacilitar los resultados obtenidos a aquellas personas de la
institucion que lo solicitasen.

RESULTADOS

La poblacion de referencia de nuestro estudio fue
la totalidad de alumnos que conformaban la Licenciatura de
Enfermeria que cursaban el primer semestre del curso
académico 2012-2013, menos los que participaron en la
adaptacion de cuestionarios (40 alumnosy 11 profesores).

La media de edad de los participantes ha sido de
20,18 afios, con un rango de edad que oscila desde los
dieciocho, hasta los veinticuatro afios, por lo que
consideramos que se trata de una poblacion joven. Este
grupo es coincidente con la mayoria de estudios que se
realizan con universitarios (Benbunan et al., 2007; Campos,
Rojas, Armero, Gonzalez, Pérez y Hernandez, 2002;
Claxton, Crainy Claxton, 2007; Schmidtetal., 2012).

Tabla 1. Constitucion de la muestra distribuida por sexo y ciclo que realizan

Ciclo 1 Ciclo 3 Ciclo 5 Ciclo 7 Total %
Sexo (3\ 9 (3\ 9 (3\ 9 (3\ 9
n° de Suj. 29 74 15 74 10 31 7 34 274
% Sujetos 10,59 27,01 5,47 27,01 3,65 11,31 2,56 12,41 100%

Fuente: Elaboracion propia

La muestra se compuso principalmente de mujeres, siendo
el 22,3 % de los alumnos participantes hombres, frente al
77,7 % de mujeres. Datos muy semejantes podemos
encontrarnos en estudios que siguen la misma linea de

investigacion y que trabajan con universitarios, como el de
Edo-Gual, Tomas-Sabado y Ardilla (2011). Este estudio
también coincide en la distribucion por ciclos de la
licenciatura.
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Tabla 2. Muestra distribuida por el ciclo que realizan y si han cursado o no Tanatologia segtn la poblacion total
de referencia y teniendo en cuenta solo al alumnado de 5° y 7° ciclo

Ciclo 1 Ciclo 3 Ciclo 5 Ciclo 7 Total %
Tanatologia SI NO Sl NO SI NO SI NO
n° de Suj. - 103 - 89 3 38 24 17 274
% Sujetos 37,59 32,48 1,09 13,87 8,76 6,20 100%
N° de sujetos solo de 5°y 7° ciclo 3 38 24 17 82
% de sujetos solo de 5°y 7° ciclo 3,66 46,34 29,27 20,73 100%

Fuente: Elaboracién propia

La variable religiéon seria importante el haberla
contemplado, ya que esta podria influir en las respuestas de
los sujetos. Tal y como hemos advertido al revisar la
literatura existente, esta, en muchos casos, avalalarelacion
entre las actitudes negativas ante la muerte, las creencias y
la practica religiosa (Edo-Gual, Tomas-Sabado y Ardilla,
2011; Tomas-Sabado y Gémez-Benito, 2003; Siracusa et
al., 2011; Tomas-Sabado y Limonero, 2006). Al comprobar
que existia un amplio abanico de religiones el equipo de
investigadores considero no tenerla en cuenta.

La adaptacion de escalas se utilizé buscando una
equivalencia conceptual en los términos utilizados,
valorando a su vez la pertinencia de los diversos items en
ese contexto cultural.

Los resultados obtenidos en el andlisis estadistico
muestran para las diferentes escalas y grupos, una
consistencia interna favorable con un alfa de Cronbach
comprendido entre 0,796 y 0,916. Estos valores estan
considerados como buenos o incluso excelentes. Véase la
tabla 3 que se presenta a continuacion.

Tabla 3. Alfa de Cronbach observado en los las distintas escalas y grupos

Escala

Grupo experimental

Grupo Control

Escala de ansiedad ante la muerte de
Thorson y Powell

Escala de afrontamiento ante la muerte
de Burgen

Escala de miedo ante la muerte de
Collett y Lester

0,843 0,796
0,854 0,869
0,905 0,916

Fuente: Elaboracién propia
DISCUSION

Lo anteriormente expuesto nos indica que nuestros
instrumentos, tienen un grado aceptable de consistencia
interna para medir el miedo, la ansiedad y el afrontamiento, en
nuestra poblacién de estudio. A su vez, podemos decir que es
muy semejante a la encontrada en multiple literatura que utiliza
estos instrumentos en sus investigaciones (Abdel-Khalek y
Lester, 2004; Espinosa, Sanhueza y Barriga ,2011 y Tomas-
Sabado, Limonero y Abdel-Khalek, 2007) entre otros. De esta
forma se puede mencionar que los instrumentos utilizados son
validos y confiables en otros contextos de investigacion,
relacionados con el moriry su proceso (Neimeyer, 1997; Vargas
y Cervantes, 2009).

De manera general, tras la implementacion de
nuestro programa especifico acerca de la muerte y su proceso,
los alumnos del grupo experimental han modificado el miedo, la
ansiedad y el afrontamiento de manera positiva, por otra parte y
tal y como se esperaba, aquellos integrantes pertenecientes al
grupo control, no han modificado su parametros iniciales en
cuanto a las actitudes referidas anteriormente de este modo, y
tras el tratamiento de datos, podemos mencionar que nuestro
programa especifico acerca de la muerte y su proceso, es
efectivo para cambiar las actitudes que se presentan cuando la
persona se tiene que enfrentar a la muerte, en nuestra
poblacion de estudio.

Cuando se procede a comparar los resultados
obtenidos en relacion al miedo que la persona presenta ante su
propio morir o el de la persona mas querida, o el proceso de
morir personal o el ajeno mediante la escala de Collett Lester de
miedo ante la muerte en las diferentes etapas del estudio,
observamos que no encontramos diferencias significativas en
ninguno de los grupos sociodemograficos estudiados: sexo,
cicloy formacién o ausencia de la misma en tanatologia.

Se observa el hecho de que las mujeres presentan
mayor indice de miedo que los varones en las diferentes
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subescalas. La presencia de este fenébmeno repetitivo, puede
sefialar segun varios autores que nos pudiésemos encontrar
ante un hecho universal (Pollak, 1979; Edo-Gual, Tomas-
Sabado y Ardilla Herrero, 2011).

Asi mismo, los resultados del estudio muestran
claramente la diferencia, entre muerte y proceso de morir, la
muerte propia y la muerte de otro, respecto a los parametros
emocionales evaluados.

En cuanto al estudio de la competencia percibida ante
la muerte, mediante el uso la escala de afrontamiento de
Bugen (1981), cuando se procede a comparar los resultados
obtenidos en las diferentes etapas del estudio, observamos la
ausencia de diferencias significativas en relacion al
afrontamiento ante la muerte y a las diferentes variables
sociodemograficas estudiadas.

Cabe hacer mencion a que el plan de intervencion ha
sido eficaz en cuanto al aumento del afrontamiento ante el
proceso de morir, medido con la escala de Bugen, puesto que
los valores globales entre ambas fases del estudio, han variado
positivamente.

Al proceder a evaluar la ansiedad a través de la
escala de ansiedad ante la muerte de Thorson y Powell, en su
version modificada de la original escala (EAM) creada por
Donald Templer en 1970 podemos decir que el programa de
intervencion ha sido efectivo.

Los resultados de nuestro estudio no muestran
diferencia significativas entre sexos, lo que no es coincidente
con resultados encontrados por el resto de autores (Colell,
2005; Schmidt et al., 2007; Tomas Sabado y Gémez Benito,
2003). Este fenébmeno aparentemente anormal pudiera ser
motivado, a nuestro parecer por el singular comportamiento
que presenta esta poblacion en referencia a su vision y
convivencia en el dia a dia con la muerte. Hecho en la
actualidad el equipo de investigadores sigue trabajando en él.
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En nuestro estudio, no encontramos diferencias
significativas entre los alumnos que cursaban los diferentes
ciclos de enfermeria. Este hecho no es coincidente con
investigaciones realizados por autores como Johansson y Lally
(1991), Tomas Sabado y Guix Llistuella, (2001), los cuales
coinciden en decir, que las experiencias clinicas que implican la
muerte de alguno de los pacientes durante las practicas
clinicas que los alumnos realizan, habrian aumentado su
capacidad de afrontamiento a la muerte.

De igual forma, no se observaron diferencias
significativas entre el alumnado de enfermeria que habia tenido
formacién en tanatologia con respecto a los que no habian
cursado esa materia. Sefialamos que la escasez de sujetos con
formacién en tanatologia que participaron en el estudio, se
debe a que dicha formacion, solo se ofrece en su plan de
estudios a alumnos de los ciclos cinco y siete, y es de caracter
optativo. Por lo que nuestros resultados deben ser
considerados con suma cautela.

Asi pues, acabar mencionando que uno de los
principales desafios que afecta actualmente alos estudios de
ciencias de la salud, es la necesidad de formacion especifica
que sirva para desenvolverse ante problemas cotidianos en su
ejercicio profesional. En este caso las universidades tienen la
obligacion de preparar a sus alumnos teniendo en cuenta
aquello que se van a encontrar en larealidad y que en muchos
casos, no tiene que ver con lo ensefiado en la teoria. Por este
motivo se hace evidente que el personal que atiende a
enfermos terminales y trabaja dia a dia rodeado de pacientes
sin expectativas de curacion, necesita a través de una
formacién especifica, canalizar sus miedos y emociones,
relacionados con la muerte.

Se concluye que:

- Laconsistencia interna de las tres escalas tanto en el grupo
control como el experimental es considerada como buena o
excelente.

« El programa de formacién ante la muerte y el morir ha sido
efectivo en cuanto a la disminucién del miedo y la ansiedad y el
aumento de afrontamiento ante la muerte de los estudiantes
participantes en el estudio.

e Lainclusién de los contenidos del programa de intervencion
en el Plan de estudios de Enfermeria de la UNACAR, podria
expresarse, en un futuro laboral, como una mejora de los
cuidados en enfermos terminales.
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