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Muerte perinatal: €l duelo de los padres

(Perinatal grief: the mourning in the parents)

Leopoldo Vega Franco

«Aqui en nuestra tierra acostumbramos que cuando muere
un nifio los padres lo dan de buena voluntad al cielo, porque
es un dngel... por eso encienden cohetes y bailan alegremen-
te, sin llorar por él, para que pueda entrar en el paraiso y no
tenga que regresar a recoger lagrimas»

Carl Lumbholtz EI México desconocido (1902)'

Hurgando entre las paginas de revistas médicas, pocas
veces encontramos un articulo acerca del duelo de las
mujeres por la muerte de su hijo en parto o en el puer-
perio, tema del que se ocupa una de las contribuciones
que aparecen en este niUmero; me sorprende el interés
de los autores, pues uno de ellos (EUC) ademas de ser
un distinguido nefrélogo pediatra es doctor en filosofia
y tiene especial interés en temas relacionados con la
bioética. En ese reporte los autores destacan la impor-
tancia del manejo hospitalario de estas mujeres y los
deberes deontolégicos del personal médico y paramé-
dico para mitigar el duelo al ver truncada la ilusién de
ser madres y rotas las expectativas que abrigaban para
la crianza de su hijo.

Por extrafo que parezca, el tema en afos recientes ha
cobrado interés, pues hasta 2009 los articulos registra-
dos en Pubmed, empleando como MeSH las palabras
grief mourning perinatal death (pesar, duelo, muerte peri-
natal), habia hasta octubre 171 reportes y de éstos, |21
corresponden a los publicados entre 1989 y 2009.

Sin duda, en mujeres y hombres el duelo implica dolor
(del latin dolus: dolor) pero en la mujer la pérdida de un
hijo durante la etapa perinatal, rompe las expectativas de
su maternidad y de pronto hay en ella un espacio vacio
hasta donde hace poco estaba colmado de ilusiones; es
por eso que la pérdida de su hijo afecta su salud mental y
se manifiesta, seglin el caso: con depresion, ansiedad, frus-
tracion y hasta con el sindrome de estrés postraumatico.

La reiterada evidencia de alteracién emocional en es-
tas mujeres tiene relacién con el hecho de no haber ce-
rrado el circulo de duelo, a veces por las reglas del hos-
pital que niegan a la madre (en vez de facilitar) ver y to-
car a su hijo recién nacido que ha fallecido, generando en

ella el «duelo inconcluso»: al no cerrar el vacio existen-
cial ocasionado por la muerte del neonato, que en oca-
siones se amplia por tiempo prolongado.

Es en este sentido que los autores de este articulo,
como otros interesados en el tema, hacen recomendacio-
nes acerca de la importancia que tiene el personal que
atiende a estas mujeres al acompanarlas en su duelo: tra-
tandolas con suavidad y manteniéndolas informadas acer-
ca de la o las causas del deceso de su hijo y facilitando a la
madre el deseo de ver y tocar a su hijo si ese es su deseo, y
por otra parte, orientar a los familiares acerca de los tra-
mites hospitalarios para que el nifio sea sepultado.

Es imposible saber el impacto que tendra en una mu-
jer por la muerte de su hijo recién nacido, pero uno ima-
gina que el hecho de que la mujer pierda al hijo que ha
brotado en sus entranas y le ha acompanado como qui-
mera por alrededor de nueve meses, cuando de pronto
alguien le dice que su hijo murié o que nacié muerto,
cabe pensar que de pronto esa mujer ve frustrados sus
anhelos y esperanzas, lo que puede explicar la relacién y
frecuencia con la que este tipo de duelo se manifiesta en
mujeres durante el puerperio.

Sin embargo, es pertinente hacer mencién que en el
duelo inciden también otros factores relacionados con
resabios culturales en poblaciones que han preservado
viejas costumbres, en las que los nifios lactantes «son an-
gelitos» que no deben ser acompanados con tristezas
«para que puedan entrar en el paraiso y no tengan que re-
gresar a recoger lagrimas» por lo que el cortejo mortuo-
rio se conduce con cohetes y musica, tal como lo atesti-
gua el epigrafe.’

Pero a un lado de los resabios culturales hay en el pais
los hospitales modernos que cuentan hoy con Unidades
de Cuidados Intensivos Neonatales (UCIN) y suele haber
en ellos personal preparado en tanatologia, o bien cuen-
tan con psicélogas que ayudan a atenuar el sufrimiento de
mujeres que pasan por este trance y en el mejor de los
casos atenuan el dolor actuando desde antes de una
muerte anunciada con antelacién, es necesario hacer no-
tar que ante la muerte perinatal de un recién nacido, tan-
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to el personal médico como el paramédico, que atiende
a las mujeres en su puerperio, debe actuar de manera
oportuna, para de esta manera facilitar que la madre pue-
da cerrar cabalmente su circulo de duelo ante la muerte
inminente de su hijo.

Si bien el tema tiene relacién con la medicina asisten-
cial y a su vez implica los deberes deontolégicos y mora-
les del personal implicados en la atencién del nifo y de la
madre, su actuacién debe ser acorde con los preceptos
de la bioética moderna, ya que entre la vieja y la nueva
moral médica: representada la Gltima por la bioética de
Potter, esta Gltima debe prevalecer como rectora en la
medicina asistencial moderna y de la investigacién con
seres humanos.? Es por esta razén que la atencién que se
da a estas mujeres debe tener como propésito orientar
el duelo de la madre: para evitar que pueda ser motivo
de trastornos psicolégicos no sélo para los padres, sino
también para otros miembros de la familia, tal como lo
dicen los autores del trabajo que aqui se comenta.

También parece razonable, como lo proponen los au-
tores, que el personal involucrado en la atencién de estas
mujeres, asi como los pediatras que atienden a los neo-
natos, deben tener conocimiento acerca de las diferentes
etapas por las que atraviesan las mujeres dolidas por la
pena o afliccién causada por la muerte de un recién naci-
do; y me adhiero a la idea de que en la formacién de las
enfermeras y médicos como pediatras, se aborden en los
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temas de la neonatologia el luto materno y sus conse-
cuencias en los dolientes, pero en particular en la mu-
jer: destacando la importancia compartida de todos los
que asisten a la madre y al nifio: para evitar cualquier
obstaculo a su alcance para facilitar a la madre cerrar el
circulo de duelo por la muerte de su hijo.

Entre todas estas facetas que haya que conocer acer-
ca del duelo, es oportuno mencionar la visién existencia-
lista de Heidegger, quien define la palabra existir como
ser un ser para la muerte;* bajo la 6ptica de este autor,
existir es la posibilidad indispensable y fundamental por
la cual nos proyectamos hacia la muerte: de esta manera
«cada una de las mananas hacia donde nos proyectamos,
son menudos ejemplos del manana unico y final que nos
espera»; pues un mafiana que nunca podra ser un «hoy»,
jamas podré decir «<me he muerto».
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