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INTRODUCCIÓN 

 

La tanatología es la ciencia que trata de sobrellevar a la muerte de 

forma natural y de una manera que sea entendible mas que nada se 

basa tanto en preparar a la persona que esta a punto de morir ya sea 

por una enfermedad terminal, al igual poder ayudar a los familiares a 

poder entender y que ellos lo tomen de una manera muy natural, 

aunque hay culturas en las que la muerte es algo natural, tanto que 

igual hay culturas que la muerte las consideran como algo muy 

doloroso.  

Esta ciencia principal se encarga en trabajar psicológicamente al 

paciente y al familiar para que ellos puedan sobrellevar la muerte de 

una forma muy natural y que el paciente muera tranquilo.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



La Tanatología es la  disciplina encargada de encontrar sentido al 
proceso de la muerte, con un método científico que la ha convertido en 
un arte y en una especialidad. Su objetivo principal está centrado en 
proporcionar calidad de vida al enfermo terminal buscando que sus 
últimos días  transcurran de la mejor forma posible, fomentando el 
equilibrio de y entre los familiares. Además se ocupa  de todos los 
duelos derivados de pérdidas significativas que no tienen que ver con la 
muerte ni con los enfermos moribundos. 

La muerte es un hecho trascendental que pone fin a la vida y que suscita 
en el hombre las más grandes reflexiones y profundas preguntas. El 
mundo occidental se caracteriza por tener la incertidumbre de la muerte, 
y con frecuencia sentimos temor de morir, aunque de antemano 
sabemos que es el único porvenir seguro que tenemos como seres 

humanos. 

Filósofos y pensadores importantes que han existido a lo largo de los 
tiempos, como Platón, Aristóteles o Epicuro, han tenido como objetivo 
dilucidar el significado de la muerte y auxiliar al ser humano en su temor 
frente a ella. Las religiones o creencias en torno a la vida, como las de 
los judíos, cristianos, hinduistas, budistas y demás, tienen variados 
conceptos y rituales de la muerte, pues algunos creen en la posibilidad 
de la reencarnación o la resurrección, o de una vida eterna en el cielo o 

en el infierno. 

El sentido de la muerte en el México prehispánico y en nuestras etnias 
actuales está ligado a ciertos dioses y a la vida después de la muerte; 
de hecho, el mexicano actual ha llenado su mundo de mitos y leyendas, 
de poemas, canciones, dichos populares y de una mezcla de temor y 
humor; incluso se dice que nos burlamos de la muerte o reímos de 
miedo, pero ¿estamos preparados para morir o para perder a un ser 
querido? Seguramente la respuesta será un rotundo no. 

La muerte es un proceso natural de la vida, tan cotidiano como el 
nacimiento de un nuevo ser; el problema está cuando nos toca de cerca, 
pues en ese momento atravesamos por una serie de sentimientos tales 
como fragilidad, vulnerabilidad y amargura, los cuales no estamos 
preparados para enfrentarlos y vivir con ellos; la mente reacciona de 
manera diferente cuando este trágico suceso llega a nuestras vidas, y 



entonces las reacciones son intensas, con cambios psicológicos, 

conductuales y emocionales que marcan la vida por lapsos variables. 

El duelo es el proceso que cada ser humano experimenta de diferentes 
formas e intensidades que varían según la edad, el sexo, el vínculo 
afectivo, la fortaleza emocional y espiritual y hasta la cultura a la que 
pertenecemos. 

La finalidad del duelo es recuperarse de la manera más saludable en el 
tiempo más corto posible y alcanzar en ese tiempo el equilibrio 
emocional, y no transcurrir de un duelo considerado “normal” a padecer 
un duelo patológico, que es cuando se vive y se reacciona con 
sentimientos y emociones desproporcionados a los que se esperan 
cuando un ser amado muere. Este tipo de duelo requiere ayuda 
profesional inmediata. 

Las etapas del duelo europeo difieren de las del mexicano y, en general, 
de las del latino, según opina la doctora Elisabeth Kübler-Ross, quien 
es considerada como la madre de la tanatología. Propone que la 
elaboración del duelo ocurre en cinco etapas: negación y aislamiento, 
ira, regateo, depresión y, finalmente, aceptación. En México, el doctor 
Alfonso Reyes Zubiría tiene una visión distinta respecto del proceso de 
duelo y de las emociones anteriormente descritas. Al mexicano –
señala– lo caracteriza la religiosidad y el apego a la familia, ingredientes 
que lo hacen vivir estas etapas de manera distinta al europeo; refiere 
sentir una gran tristeza a lo largo del proceso de duelo, pero la 
religiosidad hace que alcance en la mayoría de los casos la aceptación 
mediante la fe. Las etapas que el mexicano vive son, entonces, la 
depresión, la ira, el perdón y la aceptación. 

En ocasiones es posible sufrir síntomas idénticos a los de un proceso 
de duelo sin que se haya padecido la muerte de un ser querido debido 
a la ocurrencia de sucesos que pueden desencadenarlos, como una 
enfermedad incurable o terminal, un divorcio, la pérdida del trabajo o de 
un miembro anatómico, la ruina económica, una decepción amorosa, la 
prisión o un fracaso profesional, entre otros. El tanatólogo deberá asistir 
a estas personas para que logren la aceptación del hecho en estos 
casos, y orientar a la familia a vivir un proceso de duelo lo más saludable 
posible y en el menor tiempo, si hubiese ocurrido la muerte de un ser 
querido. 



La tanatología es una disciplina científica que estudia las conductas que 
pueden representar una amenaza para la vida; es una ciencia 
multidisciplinaria de la que hoy se habla más frecuente- mente y que 

tiene resultados considerablemente útiles. 

En la actualidad, hay un gran número de personas preparadas para 
ayudar a curar el dolor del proceso de morir, tanto en el enfermo como 
en la familia. El trabajo tanatológico no termina con la muerte de alguien, 
sino que continúa hasta que el familiar concluye su trabajo de duelo y 

llega a la verdadera aceptación de la muerte de su ser querido. 

En el año de 1991 la Dra. Elizabeth Kübler Ross describe   los 
fenómenos psicológicos que acompañan a los enfermos en fase 
terminal durante el proceso de muerte y define a la Tanatología como 
una instancia de atención a los moribundos, por lo que se le considera 
la fundadora de esta ciencia. Es ella a través de su labor, quien hace 
sentir a los moribundos miembros útiles y valiosos de la sociedad y para 
tal fin, crea clínicas cuyo lema es "ayudar a los enfermos en fase 
terminal a vivir gratamente, sin dolor y respetando sus exigencias 
éticas". 

CAMPOS DE APLICACIÓN Los objetivos de la Tanatología se centran 
en la calidad de vida del enfermo, señalando que se deben evitar tanto 
la prolongación innecesaria de la vida como su acortamiento deliberado. 
Es decir, deben de propiciar una "Muerte Adecuada" misma  que se 
puede definir como aquella en la que hay: 

 • Ausencia de   sufrimiento 

• Persistencia de las relaciones significativas del enfermo  

 • Intervalo permisible y aceptable para el dolor 

  • Alivio de los conflictos   

• Ejercicio de opciones y oportunidades factibles para el enfermo   

• Creencia del enfermo en la oportunidad  

 • Consumación en la medida de lo posible de los deseos predominantes 
y     



•  de los  Instintivos del enfermo.  

 • Comprensión del enfermo de las limitaciones físicas que sufre  

 • Todo lo anterior, será dentro del marco del ideal y del ego del paciente. 

De esta manera se entiende que el deber de la tanatología como rama 
de la medicina consiste, en facilitar toda la gama de cuidados paliativos 
terminales y ayudar a la familia del enfermo a sobrellevar y elaborar el 

duelo producido por la muerte. 

El objetivo de la Tanatología es ayudar al hombre en aquello a lo que 
tiene como derecho primario y fundamental: Morir con dignidad, plena 
aceptación de la muerte y total paz.  

  Centeno en el año de 1999  definió al paciente terminal por tener:   

• Presencia de una enfermedad avanzada, progresiva e incurable.  

• Falta de posibilidades razonables de respuesta al tratamiento 

específico.  

• Presencia de numerosos problemas o síntomas intensos, múltiples, 
multifactoriales y cambiantes.  

• Gran impacto emocional en el paciente, su familia y el equipo 
terapéutico, muy relacionado con la presencia explícita o no, de la 

muerte.  

Con respecto al paciente terminal, la Dra. Kubler Ross en 1994 describió 
las diferentes fases por las que pasa este paciente creando el 
denominado Modelo Escalonado de Kubler Ross, el cual consiste en lo 
siguiente: 

 • Fase de negación. La negación de una verdad desconcertante tiene 
una  importante función  protectora, es una defensa provisional que más 
tarde es sustituida por una aceptación parcial. Esta etapa, es 
especialmente fuerte cuando la gravedad del padecimiento se realiza 
de manera directa y con escasa sensibilidad o simpatía. La primera 
reacción del paciente puede ser un estado de conmoción temporal del 
que se recuperará gradualmente. Cuando la sensación empieza a 



desaparecer y consigue recuperarse, su respuesta habitual es: no, no 
puedo ser yo”. Es casi imposible reconocer que tenemos que afrontar la 
muerte.  

• Fase de ira. El paciente llega al conocimiento de que es a él a quien 
le toca morir y a nadie más. Se llena de sentimientos de irritación, 
envidia,  amargura y siempre se pregunta ¿Por qué yo?.  En estas 
circunstancias, el médico debe hacerle entender, que efectivamente es 
cruel el tener que morir mientras otros continúan viviendo y que por lo 
tanto, su reacción es profundamente comprensible. En contraste con la 
fase de negación, esta fase es muy difícil de afrontar para la familia y el 
personal y se debe a que la ira se desplaza en todas direcciones y se 

proyecta contra lo que les rodea, a veces casi al azar.    

• Fase de pacto. Esta tercera fase es menos conocida pero igualmente 
útil para el paciente, en ella el enfermo ya no desea vivir largos años, 
sino que espera vivir para cumplir ciertos objetivos temporales (volver a 
ver un hijo, participar de una fiesta). Para ello, muchas veces está 
dispuesto a una serie de contraprestaciones: observación del 
tratamiento médico, rezos o asistencia a oficios religiosos, etc. Es 
importante que el tanatólogo identifique esta fase, para librar al enfermo 
de sus temores irracionales de castigo si no cumple con lo prometido. 

  • Fase de depresión. El paciente reconoce que ya no puede seguir 
negando su enfermedad ni  puede dilatar la llegada de la muerte. Su 
insensibilidad o  estoicismo, su ira y su rabia, serán pronto sustituidos 
por una gran sensación de perdida. Es una especie de luto anticipado, 
del que brota una buena disposición para asumir la propia muerte y 
morir sereno. Los profesionales  pueden ayudarlo,  brindando un marco 
adecuado para que el enfermo resuelva problemas personales 
pendientes,  como son: reconciliaciones, previsiones financieras para 
su esposa, división de bienes o cuidado de sus hijos, etc.   

• Fase de aceptación. No hay que confundirse y creer que la 
aceptación es una fase feliz. Casi siempre está desprovista de 
sentimientos, es como si el dolor hubiera desaparecido, la lucha hubiera 
terminado y llegara el momento del “descanso final antes del largo 
viaje”. Muchas personas se retraen lentamente del mundo que los rodea 
y aumenta su necesidad de descanso. A menudo muestran una singular 
expresión de serenidad y paz llena de dignidad humana. 



Si un paciente tuvo tiempo suficiente y se le ayudó en todas las fases 
anteriores, llegará a la aceptación de su muerte ya no le deprimirá ni 
tampoco lo enojará. No es que se abandone a ella resignadamente sino 
que existe como una vaciedad de sentimientos donde se alcanza la 
tranquilidad, es el descanso final antes del largo viaje. En este punto se 
dan grandes momentos de silencio, pero es aquí dónde algunas 
comunicaciones están más llenas de sentido, la comunicación pasa de 
verbal a no verbal. 

 

 

CONCLUSIÓN 

 

La tanatología en muchas ocasiones no es aplicada pero pienso que es 
importante ya que ayuda tanto al paciente como a los familiares a poder 
sobrellevar la muerte y por ambas partes puedan estar tranquilos.  

Al igual ayuda a los pacientes que presentaron alguna perdida en 
alguna parte de su cuerpo ya sean amputaciones y poder mejorar su 
autoestima aunque bien no es muy conocida la tanatología pero en si 
debe ser aplicada y estudiada poder ayudar a los pacientes y los 
familiares.  

 


