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Resumen
El presente artículo tiene como objetivo realizar una descripción del proceso de duelo, en personas que han perdido a su 
pareja por suicidio en el municipio de Rionegro-Antioquia, destacando las consecuencias de la pérdida para el sobreviviente 
y las estrategias de afrontamiento empleadas. La investigación tiene un enfoque cualitativo con método hermenéutico y 
un alcance descriptivo, en la cual participaron tres personas que padecieron el suicidio de su pareja, indagando a través 
de una entrevista semiestructurada, por aspectos concernientes al duelo y la forma de afrontamiento del suceso. Entre los 
principales resultados se encontró que hay un duelo crónico, consecuencias a nivel somático, cognitivo, emocional, conductual 
e interpersonal y, por último, diferentes estrategias de afrontamiento encaminadas a la adaptación de una nueva realidad.
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Abstract
This article aims to make a description of the grieving process, in people who have lost their partner by suicide in the municipality 
of Rionegro-Antioquia, highlighting the consequences of the loss for the survivor and the strategies of coping employed. The 
research has a qualitative approach with a hermeneutic method and a descriptive scope, in which three people who suffered 
the suicide of their partner participated , investigating through a semi-structured interview, for aspects concerning the duel and 
how to cope with the event. The main results found were, a stage of chronic duel, consequences at the somatic, cognitive, 
emotional, behavioral and interpersonal level finally, different coping strategies aimed at adapting to a new reality.

Keywords
Duel; Suicide; Couple; Consequences of the Duel; Coping strategies.
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Introducción
Debido a los casos de suicidio en Colombia, en los que hombres y mujeres optan por tomar esa decisión, 
surge un interés por trabajar con las personas que han padecido el suicidio de su cónyuge, considerando 
la afectación de estas en diversas áreas de su vida psicológica; específicamente, conocer lo que 
sucede con las parejas sobrevivientes del municipio de Rionegro-Antioquia en la vivencia del duelo, las 
consecuencias del mismo y la manera de afrontar dicha pérdida, para tener una mejor comprensión de 
esta problemática y un adecuado manejo e intervención al momento de enfrentarse ante esta situación, 
con la intención de reducir los factores de riesgos de la población.

El manual de clasificación internacional de enfermedades CIE-10, 2006, como se citó en Erazo Cape-
ra y González Chacón, 2016, define al suicidio como: “una muerte por lesión autoinfligida, deliberada-
mente iniciado por la persona, intencional, como medio para obtener un resultado deseado, consciente 
y social, resultado de la interacción de factores biológicos, genéticos, psicológicos, sociológicos, cultu-
rales y ambientales” (p. 23). Se puede decir, que los factores externos e internos como características 
sociales, demográficas y patológicas, contribuyen a que un sujeto que se considere afectado opte por 
hacerse daño con la intención de acabar con su vida.

La Organización Mundial de la Salud, OMS, (2014) ha considerado el suicidio como un problema de 
salud pública, debido a que, en el año 2012, se presentaron 804.000 suicidios en el mundo, lo que indica 
una alta tasa de la problemática siendo esta la decimoquinta causa de muerte en el mundo (Bedoya 
Cardona y Montaño Villalba, 2016). En Colombia, el Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias 
Forenses confirmaron en su revista Forensis una tasa de 2.310 muertes por suicidio en el año 2016, un 
incremento del 10,4% en comparación con el año anterior.

A nivel regional, las estadísticas expuestas por la revista ya mencionada, señala que en el año 2016, 
Antioquia tuvo más hechos de suicidios consumados con un total de 388 casos. Finalmente, en rela-
ción con los municipios Antioqueños, Medellín es el que registra más muertes por suicidio, con un total 
de 161 casos. Y en el municipio de Rionegro, se presentaron cinco casos de suicidio en el año 2016, lo 
que es equivale a 4.46 casos por cada 100.000 habitantes. Por tanto, la OMS declaró en el 2014 que 
la cifra de suicidios para el año 2020 tendrá un aproximado de 1,5 millones de muertes. Esto pone en 
alerta a todas las poblaciones y aumenta la necesidad de programas de prevención más eficaces para 
contrarrestar esta problemática.

En relación con lo anterior, Múnera Ramos (2013) enuncia que, por cada persona fallecida, hay 
entre siete y diez miembros de la familia y amigos que se verán afectados profundamente por cada 
suicidio. El mayor impacto lo reciben quienes estaban más vinculados afectivamente y entre ellos, 
se encuentran las parejas. A estos son los que hacen referencia Gijón (2013) cuando menciona a los 
sobrevivientes, ya que son esas personas las que tienen lazos afectivos más fuertes con el sujeto que 
comete el acto suicida.
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En este sentido, uno de los sobrevivientes más cercanos es la pareja, la cual es definida por De la 
Espriella (2008) como una organización conformada por normas y roles diferente a las de la familia, 
pero que se derivan de una estructura familiar. Se infiere que por ser un sistema con poco número de 
integrantes, resulta ser más sencillo que otros, sin embargo, es una organización compleja debido a 
interacciones que no siempre son visibles. La pareja suele ser en una relación, significativa, consen-
suada, con durabilidad en el tiempo, en el que se tiene un objetivo común con el otro. La relación de 
pareja no implica igualdad debido a que presentan diversas facetas, tampoco es continua y mucho 
menos homogénea, sino que por el contrario tiene variaciones, diferencias y desequilibrios en donde 
se pretende encontrar una estabilidad.

Por su parte, Sternberg, 1998, como se citó por Barrios y Pinto, 2008, define la relación de pareja 
como una estructura de triángulo amoroso que puede ser equilibrado, en el que la pasión, el compro-
miso y la intimidad son similares en cuanto a calidad y cantidad; y desequilibrados cuando esos tres 
factores difieren tanto en cantidad como en calidad. Estos componentes representan el concepto de 
amor que cada uno tiene en la relación amorosa; cada miembro de la pareja tiene una percepción de la 
historia que comparte con el otro, la cual puede coincidir o no con su historia individual.

Con respecto al duelo de pareja pueden existir diversos tipos, no solo los relacionados con la muerte 
del cónyuge, sino también los que tienen que ver con separación y rupturas amorosas. El duelo aparece 
cuando existe cualquier clase de pérdida, pero es mucho más difícil cuando se trata del fallecimiento 
de un ser amado. En este sentido el duelo suele ser psicológicamente traumático y doloroso, este 
consta de una serie de sentimientos, pensamientos, sensaciones físicas y comportamientos que dan 
respuesta a la pérdida y, además, precisan de cierto tiempo para ser superados (Sanz Ortiz, 2013).

Según Castiñeira Galeano (2016) el duelo puede entenderse como un proceso en el cual las perso-
nas experimentan diferentes reacciones emocionales para poder elaborar una pérdida. Particularmente 
el duelo de pareja cuenta con la especificidad que el sobreviviente debe reestructurar su psiquismo y 
pasar de una identidad compartida, es decir, de un nosotros para volver a pensar en términos de yo. Por 
tal motivo, la muerte de la pareja implica un conjunto mayor de pérdidas concernientes a lo establecido 
previamente, en el marco de una relación sentimental abruptamente suspendida por el suicidio.

De acuerdo con lo anterior, Merino Ramírez (2014) afirma que el duelo por muerte de una pareja es 
doloroso puesto que hay un final definitivo y no hay posibilidad o una expectativa de volver a encon-
trarse con esta persona. Además, se ha encontrado que causa daños en la autoestima por un tiempo, 
y si no se maneja, podrían quedar secuelas por el resto de la vida. El dolor es parte de la vida y cuando 
muere alguien tan cercano como la pareja se siente que se pierde una parte de sí mismo. Cuando se 
pierde la pareja, los sobrevivientes quedan cargados de sufrimiento y frustración, porque creen que 
son responsables de que el otro ya no esté, lo que produce sentimientos que pueden dejar una huella 
profunda en la vida de esa persona.

Los aspectos característicos del duelo por suicidio se manifiestan en tres amplias áreas de la 
respuesta al proceso. En primer lugar, estudios han descubierto que los sobrevivientes son quienes 
esbozan preguntas que dan sentido a todo lo relacionado con la muerte. Se cuestionan para entender 
los motivos y estado de ánimo que conllevaron al suicidio. En segundo lugar, muestran niveles más 
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elevados de remordimiento, sentimientos de culpa y responsabilidad por la muerte que se expresan en 
preguntas como ¿por qué no lo evité? y, en tercer lugar, los sobrevivientes experimentan sensaciones 
intensificadas de rechazo o abandono. (Fundación Americana para la Prevención del suicidio, 2016).

En consecuencia, por las dificultades presentadas durante la pérdida por suicidio, los sobrevivientes 
deben afrontar su nueva realidad y esto lo hacen mediante diversas estrategias de afrontamiento. Así, 
Amarís Macías, Madariaga Orozco, Valle Amarís y Zambrano (2013) definen estrategias de afronta-
miento como los recursos psicológicos con los que cuenta un individuo para enfrentar una situación 
de estrés. Sin embargo, su utilización no garantiza resultados positivos. De esta forma, es importante 
decir que las estrategias son diferentes en cada persona y tienen relación con la capacidad emocional 
del mismo; propician la adaptación y el bienestar psicológico (García y Ilabaca, 2013).

Las muertes inesperadas y violentas causan mayor impacto en las personas, a esto se suma si es la 
muerte de una pareja, lo que incrementa la intensidad del dolor. Por esto, la investigación de la pareja 
que pierde a su cónyuge por suicidio, permitirá ampliar el entendimiento de ese proceso de duelo, cómo 
es vivido, sus características, las consecuencias y la manera de afrontar lo sucedido. De esta forma, el 
trabajo se focalizó en identificar las estrategias de afrontamiento que desarrolla la pareja de un suicida 
en el municipio de Rionegro-Antioquia.

Metodología
Este estudio se orienta desde un enfoque cualitativo, el cual consiste en recoger datos desde el contexto 
de los participantes, para comprender sus dinámicas. Dicha recolección se realiza sin medición 
numérica; se usan herramientas que posteriormente permitan la interpretación del investigador 
(Hernández Sampieri, Fernández Collado y Baptista Lucio, 2010). Se usa el método hermenéutico que 
permite realizar una interpretación de los textos y discursos con la finalidad de comprender el sentido 
que estos tienen, el cual no siempre se evidencia y, este método facilita el acercamiento a la realidad 
de los discursos (Arráez, Calles y Moreno de Tovar, 2006). El alcance del estudio es descriptivo.

Participantes

La población objeto de estudio fueron tres parejas sobrevivientes al suicidio de su pareja del municipio 
de Rionegro-Antioquia. Dentro de los criterios de inclusión estaban: ser mayor de edad, haber perdido a 
su pareja por suicidio en el municipio de Rionegro-Antioquia entre los años 2010 y 2011. Por su parte, 
el criterio de exclusión era que el participante haya tenido una enfermedad, trastorno o discapacidad 
que le impidiera responder a la entrevista.
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Instrumento

Para la recolección de la información se utilizó la entrevista semiestructurada. Definida como un 
diálogo que permite conocer el discurso del entrevistado y de esta forma, poder obtener descripciones 
detalladas de la vida de la persona para posteriormente realizar interpretaciones (Martínez Miguélez, 
2004). Específicamente se realizó de manera semiestructurada ya que así el discurso de los entrevistados 
es expresado con mayor facilidad por su característica de ser abierta (Flick, 2007).

Procedimiento

Se hizo un desplazamiento a Rionegro para tener un acercamiento con las personas que cumplen los 
criterios de inclusión. Se les explicó en qué consistía la investigación y se les invitó a participar en 
la misma. Posteriormente, se realizó una entrevista personal e individual a uno de los participantes. 
A los otros dos se les envió el cuestionario al correo electrónico personal. Durante el proceso no se 
realizaron grabaciones debido a que no fueron autorizadas por los entrevistados.

Unidad de análisis

Se transcribieron las entrevistas y se codificaron en una matriz de análisis, en el programa Excel con 
base a las categorías previamente definidas, posteriormente surgieron otras categorías que son: duelo, 
consecuencias y estrategias de afrontamiento. Como subcategorías surgieron: tipos y etapas del 
duelo, estrategias de afrontamiento adaptativas y desadaptativas. Finalmente se analizó e interpretó 
la información obtenida, contrastándola con las fuentes bibliográficas halladas. Para el análisis de la 
información desde el método hermenéutico, se tuvieron en cuenta los criterios propuestos por Martínez 
Miguélez (2004) de: intención del autor, función de la acción para el autor y el condicionamiento 
ambiental y cultural. Esto con la finalidad de hacer un análisis interpretativo más exhaustivo a la luz de 
los criterios descritos por el autor.

Resultados

En este apartado se exponen los resultados obtenidos a través de las entrevistas realizadas a las 
personas sobrevivientes al suicidio de su pareja en el municipio de Rionegro-Antioquia que participaron 
en dicho estudio; a partir de las entrevistas se obtuvo información que dio cuenta de cómo vivieron 
el proceso de duelo. Se encontraron categorías relacionadas con el proceso de duelo, las secuelas de 
este suceso y las estrategias utilizadas para enfrentar el acontecimiento trágico.

A continuación, se describe el hallazgo en relación con las tres categorías mencionadas, las cuales 
dan cuenta del proceso y afrontamiento del duelo por el suicidio de las parejas de los sobrevivientes.
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Caracterización del duelo

Los entrevistados al realizar la descripción de su duelo, destacaron algunas características y etapas 
de este proceso, encontrándose: negación, sentimiento de culpa, dolor emocional e ira. Se evidencia 
en el discurso de los participantes inestabilidad emocional, ya que el nivel de afectación fue elevado 
debido a la complejidad del suceso. En relación con las concepciones que se tenían sobre la pareja y 
la implicación que el acontecimiento tiene en su historia; relatando que era una pérdida significativa, lo 
cual conllevó a que fuera más difícil de asimilar.

Los participantes manifiestan que la estabilidad emocional era difícil de conseguir, incluso llegando 
a sentir el estado del tiempo como un elemento causante de dolor. Llorar, vomitar, gritar, ganas de 
correr; es algo que se evidencia como reacciones del momento que estaban enfrentando los sobre-
vivientes. Surgen constantes preguntas sobre la muerte de la pareja y una necesidad de buscar en el 
mundo esa persona que ya no está, concluyendo que no van a encontrar a ese cónyuge.

Con respecto a las etapas del duelo, es posible identificar a partir de lo expresado por los entrevis-
tados el paso por la negación, culpa e ira. Expresan que el duelo era vivido en un estado de completa 
negación, en el que se sentían en un mundo irreal la mayor parte del tiempo; un mundo en el que se 
negaba la veracidad del suceso trágico. Por otro lado, el sentimiento de culpa está relacionado con el 
hecho de que pudieron hacer más para evitar la muerte de la pareja. Desde la perspectiva y el sentir 
de los entrevistados, el haber cambiado o dicho algo les genera la creencia de haber podido evitar ese 
suicidio. Adicionalmente, la ira está presente como un sentimiento de impotencia, sin embargo, no es 
reconocida por los entrevistados como síntoma de duelo y está acompañada por la culpa.

Consecuencias del duelo

Los participantes expresan en su discurso, algunas consecuencias vividas luego del suicidio de 
sus parejas, entre estas se presentaron secuelas a nivel físico, conductual, cognitivo, emocional e 
interpersonal. Lo físico se experimenta en la aparición de síntomas somáticos que la persona 
experimenta; lo conductual se refiere a las acciones que realiza el sujeto con la intención de expresar 
su malestar emocional; lo cognitivo se evidencia como aquellas ideas irracionales expresadas en 
verbalizaciones cargadas de desesperanza y confusión. Lo emocional se deduce del sentir de los 
sobrevivientes y las emociones que expresan; lo interpersonal se concluye a partir de las afectaciones 
académicas, laborales y motivacionales que atraviesan los entrevistados.

En la entrevista, algunos participantes expresan con relación a los efectos físicos, pérdida de apetito 
y de peso, mareo, náuseas, diarrea, dolores musculares, migraña, dolor en el pecho. Con respecto a 
lo conductual enuncian llanto, aislamiento, suspensión de actividades académicas. En cuanto a lo 
cognitivo, describieron sensaciones de irrealidad, considerarse en estado de coma, confusión, dudas y 
aparecían pensamientos distorsionados que generaban la percepción de ahogo e infarto. La afectación 
emocional en estas personas se presentaba con largos periodos de tristeza, depresión, desesperanza, 
incomprensión, angustia y miedo. En lo interpersonal, hubo desinterés para continuar con las dinámicas 
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académicas, desmotivación para salir de sus casas, abandono en las relaciones con sus pares, familia 
y círculo social. Por el contrario, respecto a lo laboral los entrevistados le dieron mayor relevancia en 
tanto fue un asunto que primó después del suceso.

Estrategias de afrontamiento

De acuerdo con la clasificación de estrategias de afrontamiento propuesta por Lazarus y Folkman 
(1986), es posible determinar las estrategias en los participantes. Con respecto a la búsqueda de 
alternativas, manifestaron la intención de encontrar maneras de enfrentarse a la tristeza y el vacío, 
a través del emprendimiento de un nuevo proyecto de vida. El conformismo estaba relacionado con 
encerrarse en la habitación y no hacer algo para cambiar la situación, por tener la creencia de que 
nada podía mejorar. Por otro lado, aparece la evitación emocional cuando los entrevistados refieren 
guardar las emociones mientras trabajan, con la finalidad de evadir preguntas de las demás personas 
y el dolor que les generaba recordar a la pareja fallecida. La evitación cognitiva se hizo evidente en el 
intento por rehusarse a tener pensamientos relacionados con el suceso. Apareció la rabia como una 
emoción profunda dirigida a las personas que no estaban viviendo esa pérdida, esto se relaciona con la 
reacción agresiva. Una forma de expresión emocional, se evidenció a través del llanto y la reunión con 
las familias que les permitía hablar de las emociones que sentían.

La re-evaluación positiva se presenta en la medida en que se dio un nuevo significado y se hace una 
nueva evaluación de la experiencia del suceso traumático, la relación de pareja y de las emociones, 
destacando lo positivo, que le fue útil para preservar el recuerdo de su pareja.

Se evidenció la búsqueda de ayuda social y apoyo profesional, al manifestar que buscaron a través 
de alguien externo como: familia, amigos, pastores y profesionales en psiquiatría y psicología, mitigar 
el dolor y las consecuencias generadas por la muerte de su pareja. Además, aparece la religión como 
una estrategia utilizada con el fin de atenuar el sufrimiento mediante la oración, lectura bíblica y la 
asistencia a la iglesia. La espera como forma de afrontamiento se evidenció cuando los investigados 
dejaron pasar el tiempo como forma de mitigar lo que se encontraban sintiendo.

Finalmente, la estrategia que más predominó en los participantes fue la evitación comportamental 
que se vio reflejada en actividades como: salir, dormir, caminar, abandonar el trabajo o, por el contrario, 
sumergirse en el encierro, desligarse de responsabilidades y alejarse de las personas.

En relación con las estrategias que más generaron un efecto positivo a los sobrevivientes, es de-
cir, aquellas que les permitieron adaptarse a la nueva realidad se encuentran: no ocultar la tristeza, 
perdonar, aceptar la pérdida de la pareja, el silencio, evitar los recuerdos como las fotos y frecuentar 
lugares que les recordarán al ser querido. También aparece la atención psicológica y psiquiátrica, la 
distracción, el apoyo de familia, amigos, y actividades en ambientes diferentes. Por otro lado, como 
estrategias desadaptativas o que de alguna forma no produjeron resultados positivos al enfrentar la 
pérdida, se encuentran: el aislamiento, los cuestionamientos y todo aquello que recordará al fallecido 
como las fotos, los lugares y la música.



40

Carolina Chaverra Marín, Cristian Mejía Gaviria, Manuela Figueroa Ibarra, Sergio Andrés Álvarez Castaño, Luisa Fernanda Noreña Delgado 

DOI:  https://doi.org/10.21501/25907565.3257

rev. univ. catol. luis amigó (en línea) | No. 3 | enero-diciembre | 2019

Discusión

Para realizar el análisis se utilizaron los criterios mencionados por Martínez Miguélez (2004) de 
intención, función y condicionamiento ambiental y cultural. La intención se refiere a las motivaciones 
de esa persona y hacia dónde se orienta su discurso; esto como algo consciente que puede ser hallado 
en lo expresado concretamente con el autor. Por su parte, la función actúa de forma inconsciente y es 
lo que la diferencia de un propósito.

El condicionamiento ambiental y cultural hace alusión a la cultura, el lugar, el ambiente, personas 
con las que se relaciona, las normas, entre otros. Son elementos que van a determinar el modo en que 
una persona ve y se comporta en el mundo.

La intención dentro del discurso se ve reflejada en la manera en cómo los entrevistados hacen 
consciente que es una de las pérdidas más significativas y dolorosas que han experimentado en el 
transcurso de su vida. Además, son conscientes que durante el duelo han atravesado las etapas pro-
pias de este proceso, pero no reconocido teóricamente o afectado su discurso por el constructo teórico 
del duelo, sino por las reacciones que enuncian como rabia, culpa y negación. Con respecto a la función 
que la acción desempeña, es posible evidenciar que la pérdida aún no ha sido integrada, dado que en 
sus discursos se evidencia una reiteración en la búsqueda de una explicación y las posibilidades que 
pudieron estar en sus manos para que este hecho no ocurriera.

La psiquiatra suiza Elisabeth Kübler Ross en 1972 planteó un modelo de cinco etapas que se dan en 
el transcurso de los duelos, entre los que se incluyen: la negación, ira, pacto/negociación, depresión y 
aceptación. La negación e ira se ven reflejados en los participantes. Para esta autora la negación se 
caracteriza porque la persona no acepta la realidad del acontecimiento; hay un sentimiento de incredu-
lidad frente al hecho. Por su parte, la ira es una reacción presente en todo el proceso de duelo, pero con 
una intensidad que varía y se manifiesta en diferentes direcciones incluso hacia sí mismo, apareciendo 
preguntas como sobre el ¿por qué del suicidio? En concordancia, García Viniegra y Pérez Cernuda 
(2013) mencionan que una característica preponderante en los sobrevivientes al suicidio de un familiar 
es la necesidad por encontrar respuestas relacionadas con la pregunta del ¿por qué decidió hacerlo?, 
esto los lleva a una búsqueda prolongada de respuestas.

De otra parte, Meza Dávalos et al. (2008) y Vedia Domingo (2016) destacan el duelo crónico defi-
niéndolo como un proceso prolongado en el tiempo, causando que no entre en una fase de resolución 
satisfactoria, en donde la persona de forma consciente entiende que el duelo no ha sido resuelto. En 
el discurso de los entrevistados se hace evidente, aunque han pasado varios años, que el duelo es 
experimentado en el presente siendo parte de su existencia, lo que lleva a concluir que aún no hay una 
culminación del proceso. Esto, según Mountori (2013) debido a que en el duelo crónico los sobrevi-
vientes sienten que una parte de ellos murió con el ser querido, por ende, suelen sentirse inútiles, poco 
valiosos, sin deseos de nada. De tal forma, el duelo por suicidio de la pareja en esta investigación se 
asemeja al duelo crónico descrito anteriormente.
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En la descripción de los entrevistados se enuncia que el suicidio de la pareja, llega a ser más signifi-
cativo que la muerte de otros familiares que han perdido; además, manifiestan que el duelo es más lento 
y difícil de afrontar. En consecuencia, Yoffe (2013) concuerda al aseverar que la pérdida del cónyuge es 
más dolorosa que la muerte de una persona cuando se tiene con esta un vínculo diferente, debido a que 
el sobreviviente debe reorganizar su vida y pasar de tener una identidad compartida a una individual. 
Asimismo, Yoffe (2013) y Piña Martínez (2014) aseguran que el tipo de muerte es un determinante para 
comprender la complejidad del duelo, afirmando que las muertes violentas y por suicidio tienen una 
carga mayor para las personas. Lo mencionado concuerda con lo expuesto en relación con el duelo 
crónico debido a la complejidad que el suceso conlleva para la persona sobreviviente; de tal forma que 
si se suma el vínculo de pareja y la muerte por suicidio, se produce un duelo difícil de superar.

De acuerdo con lo expresado en las entrevistas, con respecto a la intención se hace evidente el 
reconocimiento y manifestación de los cambios que hubo en diversos ámbitos de su vida, los cuales 
generaron malestar y consecuentemente una crisis que les exigía adaptarse nuevamente. Por otro lado, 
la función en el discurso se relaciona con no aceptar la pérdida y tampoco lograr adaptarse a su nueva 
realidad, lo que los lleva a distraerse con el trabajo, sobre especializarse académicamente, pero sin 
terminar muchos de estos procesos de formación y también viajar frecuentemente. Además, Pierden 
un interés por ellos mismos y se evidencia un descuido en la vida personal y familiar.

Para Campos, 2012, como se citó en Maura Mateu, 2015 todos tenemos un sistema denominado 
CASIC (conductual, afectivo, somático, interpersonal y cognoscitivo), es decir, una interacción de ese 
conjunto de áreas. Dicho sistema se ve afectado por el suceso y se logra evidenciar durante el discurso 
de los entrevistados, cuando enuncian las secuelas que han surgido a partir de la pérdida de su cónyu-
ge, generando un impacto en la vida cotidiana del sobreviviente. En este orden de ideas, lo conductual, 
afectivo, somático, interpersonal, cognoscitivo sufre un efecto de desorganización que implica una 
serie de síntomas negativos para la persona.

En relación con lo somático, se encuentra en los participantes reacciones como: taquicardia, mi-
graña, dolores agudos, cansancio, mareos, fatiga, hipersensibilidad, debilidad y hasta enfermedades 
graves. Según Piña Martínez (2014) y Campos (2012), como se citó por Maura Mateu, 2015, en el 
proceso del duelo se experimenta debilidad, cansancio, migraña y más afecciones relacionadas con lo 
somático. Esto concuerda con lo enunciado por los participantes, cuando hacen referencia a sus ma-
lestares físicos; lo anterior es consecuencia de la carga emocional vivida por la muerte de su pareja. Es 
decir, ellos al no expresar lo que estaban sintiendo durante el duelo, pasan a exteriorizar esas dolencias 
de manera física.

De otra parte, las consecuencias conductuales más evidentes en los investigados tienen que ver 
con: llorar, gritar y aislarse, esto, con la finalidad según los participantes de expresar las emociones. En 
consecuencia, Salazar (2014) afirma que es importante permitirse espacios para llorar, hablar, guardar 
silencio, gritar y saber que el dolor no es comprensible a la luz de la razón. Es decir, cada persona 
expresa sus emociones de forma particular, permitiendo atenuar el sufrimiento que le causa la pérdida. 
Sin embargo, ante estas respuestas hay una persona que intenta racionalizarlo y continuar con su vida, 
adoptando la conducta de trabajar en exceso. Los demás, presentaron otras conductas, como viajar y 
buscar qué les permitió expresar la angustia que les causó la pérdida.
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En cuanto a lo afectivo, García Viniegra y Pérez Cernuda, (2013) aseguran que existe evidencia de que 
algunas personas que han vivenciado la pérdida de un ser querido por causa del suicidio, experimentan 
estrés postraumático, trastorno del sueño, trastornos del estado de ánimo. Este último, se ve reflejado 
entre los participantes del municipio de Rionegro Antioquia, quienes manifiestan haber pasado por 
largos periodos de tristeza y depresión después de haber ocurrido el suceso, también refieren que el 
temor aparece en sus vidas.

En la dimensión cognitiva, Madoz Jáuregui (2015) proponen que en este nivel se dan pensamientos 
recurrentes en búsqueda de explicaciones para el suicidio, debido a que este no parece tener sentido 
desde la perspectiva del sobreviviente. En consecuencia, se generan toda clase de pensamientos que 
contribuyen a sentirse más confusos sobre lo que ha pasado, generando pensamientos e ideas irracio-
nales que de alguna forma ayudan a esclarecer este suceso ya sea de manera eficaz o no.

Dentro del discurso de los entrevistados se logra evidenciar algunas distorsiones en su pensamien-
to, a esto hace referencia Maura Mateu (2015) cuando habla de pensamientos e ideas disfuncionales 
que se generan a partir del suicidio. De acuerdo con los errores del pensamiento de Beck (2008), se 
evidenció el filtro mental debido a que solo ven la parte negativa de su vida en ese momento, conside-
rando todo como horrible, e insoportable. Se encuentra también la lectura del pensamiento, ya que los 
sobrevivientes creen saber por qué su cónyuge actuó de esa manera. Además, aparece la personaliza-
ción, debido a que estas personas creen que el suicidio es causado por asuntos relacionados con ellos, 
es decir, se atribuyen la responsabilidad del hecho.

Respecto a lo interpersonal, los entrevistados enunciaron desinterés por continuar sus labores 
académicas, para salir y fortalecer la relación con sus pares y familiares, Robles Candanedo (2017) 
menciona que durante el proceso de duelo, los dolientes suelen aislarse, debido a que tienen poca 
energía. Sin embargo, ellos logran reconocer que tuvieron apoyo de sus familias y esto les ayudó a 
sobrellevar su nueva realidad. Mountori (2013), plantea que durante el duelo se pierde la estabilidad 
económica, debido al rol que estaba ocupando la persona fallecida y se evidencia en una de las entre-
vistas; debió buscar trabajo dado a que ella y su hijo dependían económicamente de su pareja. Es aquí 
donde roles, normas y el sistema familiar que había establecido antes del suicidio se rompe, y es a la 
pareja sobreviviente a quien le corresponde reorganizar su vida de manera que le permita reestructurar 
el funcionamiento familiar.

Durante el duelo Poch Avellan (2014) afirma que ante una pérdida significativa, las personas experi-
mentan reacciones a nivel psicológico, social y físico y, cada sobreviviente tiene una manera particular 
de dar respuesta a este acontecimiento, el cual dependerá de la experiencia vivida por cada individuo. 
Como se enunció anteriormente, la muerte por suicidio de la pareja es una de las pérdidas más rele-
vantes, por tanto, hacen que el dolor sea vivido con gran intensidad. En este sentido, se comprende 
que el nivel de afectación debido a que el suceso trágico que conlleva la muerte por suicidio de una 
pareja, causa que sea más complejo como lo afirman Vedia Domingo (2016), Piña Martínez (2014) y 
Yoffe (2013).
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En relación con las estrategias de afrontamiento Lazarus y Folkman (1986) las definen como: “aque-
llos esfuerzos cognitivos y conductuales constantemente cambiantes que se desarrollan para manejar 
las demandas específicas externas y/o internas que son evaluadas como excedentes o desbordantes 
de los recursos del individuo” (p. 164). Con base en los planteamientos de estos autores, una estrategia 
de afrontamiento se configura como toda acción que implica un esfuerzo cognitivo y conductual, em-
pleada con el fin de hacer frente, a una situación demandante para el individuo que debe ser enfrentada.

Para Yoffe (2015), la religión ofrece modos de afrontar y encontrar soluciones a los problemas de 
la vida cotidiana, con respecto a esto se evidencia que los participantes utilizaron la religión como una 
de las formas de enfrentar la pérdida mediante la oración, la lectura bíblica y la asistencia a la igle-
sia. Mañas (2017) afirma que la religión es una estrategia positiva que sirve para superar situaciones 
estresantes como la pérdida de un ser querido. En contraste, Yoffe (2015) enuncia que si bien esta 
estrategia puede ser positiva, también puede ser negativa cuando se utiliza para evitar la realidad o 
tomar o una actitud pasiva.

Los participantes manifiestan haber recibido apoyo por parte de diferentes grupos sociales y profe-
sionales como psiquiatras, psicólogos, familiares y amigos. En consecuencia, Acevedo Rabah, López 
Berna y Manjarrez Hernández (2017) refieren que el apoyo social, se convierte en una estrategia útil para 
hacer frente a las situaciones problemáticas. Por consiguiente, el apoyo social es el que se genera en el 
intercambio de relaciones entre las personas y se caracteriza por expresiones de afecto, afirmación o 
respaldo de los comportamientos de otra persona, además, de la entrega de ayuda simbólica o material 
(Muñoz, 2000). En relación con lo mencionado, es posible evidenciar dicho apoyo en los entrevistados, 
cuando mencionan la importancia de los padres, familia de la pareja fallecida, el proceso psicológico 
y psiquiátrico, la consejería de pastores y el acompañamiento brindado por los amigos para realizar 
diferentes actividades.

Mañas (2017) asevera que opciones productivas para la superación de la muerte de un ser queri-
do, están relacionadas con la acumulación de objetos, decoración en memoria del fallecido y otras 
actividades de este tipo que ayudan a tener un mejor proceso de duelo. Sobre esto, los entrevistados 
manifiestan haber hecho una reevaluación positiva de su relación de pareja, lo cual les sirvió para 
destacar lo positivo y preservar un buen recuerdo de su cónyuge.

Atiencia Heredia, Romero Dota y Serrano Polo (2016), afirman que hay una predisposición para en-
frentar las situaciones problemáticas de la vida dentro de los que distingue, el estilo evitativo centrado 
en el problema y el centrado en la emoción. En la investigación se encontró que las personas han 
utilizado un estilo de afrontamiento evitativo, cuando manifiestan el deseo por eludir pensamientos y 
sentimientos perturbadores, realizando actividades distractoras del malestar que implica la situación. 
Además, las estrategias de afrontamiento que están encaminadas a la emoción y al problema, se refie-
ren a evitar las consecuencias emocionales y a resolver el problema respectivamente.

El afrontamiento centrado en el problema, en donde el individuo trata de modificar y resolver la 
situación que le genera estrés y de esta manera intenta reducir el impacto que este le causa; centrado 
en la emoción hace referencia a procesos cognitivos encargados de minimizar la alteración emocional 
que generan las situaciones estresantes (Jaramillo Bustamante y Vélez Mora, 2015). Para enfrentar 
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el problema centrado en la emoción, los participantes utilizan alternativas que les permiten atenuar 
el sufrimiento emocional causado por el suceso. Por otra parte, no se evidencia en las respuestas 
estrategias de afrontamiento centradas en el problema.

Con respecto a las estrategias adaptativas y desadaptativas Sepúlveda Vildósola, Romero Guerra 
y Jaramillo Villanueva (2012) afirman que el afrontamiento puede ser pasivo o activo. Las estrategias 
pasivas se centran en la emoción y las activas en el problema. Estas últimas, de acuerdo con lo plan-
teado por los autores son adaptativas; además, manifiestan que las centradas en la emoción que son 
de corte evitativo y más utilizadas por personas con patologías psiquiátricas. Con relación a esto, los 
investigados expresan que dentro de lo que no les generó bienestar, se encuentra el haberse aislado y 
todo aquello que le evocará al fallecido; por consiguiente, evitar ciertos recuerdos les ayudó a disminuir 
su malestar. Por otra parte, dentro de lo que manifiestan los entrevistados como beneficio para hacer 
frente a su dolor emocional, está el apoyo profesional, familiar y social, que de alguna manera les 
ayudaba a enfrentar su dolor.

Conclusiones
El duelo es un proceso psicológico y psicosocial que se presenta por una pérdida de algo significativo; 
este genera un conjunto de respuestas físicas, emocionales, cognitivas, conductuales e interpersonales. 
Tal proceso no debe ser entendido como un trastorno, sin embargo, puede convertirse en una patología 
cuando no se logra resolver adecuadamente. En la presente investigación se evidenció que ante la 
pérdida de la pareja las personas sobrevivientes vivenciaron: náuseas, pérdida de apetito, aislamiento, 
dudas, tristeza y abandono de relaciones con pares, que según sus características se puede clasificar 
como un duelo crónico. Es claro que la muerte por suicidio genera un alto nivel de afectación en las 
personas sobrevivientes, esto debido a sus particularidades como lo son: el tipo de vínculo y el tipo de 
muerte.

Tras las demandas de adaptación de un duelo, se hacen relevantes las estrategias de afrontamiento, 
puesto que posibilitan a las personas de alguna manera enfrentar una situación que excede los propios 
recursos. En esta línea, es notorio que una de las estrategias más utilizadas por esta población es 
la evitación comportamental, entendida como aquellas actividades diseñadas para evitar el malestar 
emocional. Además, aparece que las estrategias relacionadas con el apoyo (social, familiar y profesio-
nal) y la religión, generan un efecto positivo en los sobrevivientes, lo que les ayuda a sobrellevar el dolor 
producido por la pérdida. Asimismo, se encuentra que es adaptativo en algunos casos la expresión 
emocional y la evitación de los recuerdos del ser querido, mientras que en el polo desadaptativo, se 
halla lo relacionado con aislarse, cuestionarse a sí mismo y todo aquello que recordara a la persona 
fallecida.
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