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RESUMEN

Una situacion sin precedentes sumergié al mundo en una crisis sanitaria, pero
también social, la muerte pasé de ser un evento esporadico o excepcional, a
tener presencia cotidiana, se present6 de forma subita, inesperada y masiva,
nos referimos a la pandemia de la COVID 19.

En efecto, las pérdidas de personas cercanas por la COVID-19 se dieron
en un contexto inesperado, no obstante, los servicios del Ministerio de la
Mujer y Poblaciones Vulnerables (MIMP), siguieron operando, pues atienden
problemdticas de prioritario interés publico, en ese sentido, se considera
importante conocer las vivencias de sus profesionales frente a la muerte de
familiares y colegas a causa de la pandemia, durante los afos 2020 y 2021. Se
realizé un avance de un estudio cualitativo mayor, la muestra estuvo constituida
por 5 profesionales, a quienes se realizd una entrevista semiestructurada.
Los resultados sefalan que el personal del MIMP atraves6 un momento de
desconcierto y temor, ante la llegada de la COVID19, no obstante, los servicios,
a favor de las poblaciones vulnerables y las mujeres afectadas por la violencia,
siguieron funcionando, con un alto nivel de compromiso y capacidad de
respuesta frente a una situacion sin precedentes; las pérdidas mas significativas
se relacionan con familiares, pero también se relatan muertes de colegas
que compartieron los momentos de crisis y afronte en la cotidianeidad
del servicio publico, finalmente, se concluye la necesidad de implementar
desde la institucion espacios de acompafiamiento, apoyo terapeltico, ya sea
directamente o en alianzas con entidades, puesto que resulta importante y
urgente preservar la salud mental de sus trabajadores/as.
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EXPERIENCES OF PUBLIC SERVANTS FACING
DEATH FROM COVID19

ABSTRACT

An unexpected situation appeared in the world, a global health crisis, but also
a social one. Death, then, went from being a sporadic or exceptional event to
having a daily presence, as it occurred suddenly, surprising and massively, we
refer to the COVID 19 pandemic.
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Indeed, the losses of close people due to COVID-19 occurred in a special and
unexpected context, however, the services of the Ministry of Women and
Vulnerable Populations (MIMP) continued to operate as they were in charge
of problems of priority interest. Public. We consider important to know
the experiences of its professionals who went through the death of family
members and colleagues due to the pandemic, during the years 2020 and 2021.
A preview of a larger qualitative study was carried out, the sample was made
up of 5 professionals, to whom a semi-structured interview was conducted that
collected information about the study categories. The results indicate that the
MIMP staff went through a moment of confusion and fear, before the arrival of
COVID19, however, the services in favor of vulnerable populations and women
affected by violence continued to function, with a high level of commitment
and response capacity in the face of an unprecedented situation; The most
significant losses are related to family members, but deaths of colleagues who
shared the moments of crisis and coping in the daily life of the public service
are also reported. Finally, the need to implement accompaniment spaces,
therapeutic support or alliances with entities, since it isimportant and urgent
to preserve the mental health of their workers.
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1. INTRODUCCION

| articulo forma parte de una investigacién mayor de corte cualitativo, que
investiga las vivencias de un grupo de servidores publicos frente a la pérdida
de familiares y colegas por la COVID-19, durante el afio 2020y 2021.

La emergencia sanitaria desencadenada a raiz de la COVID-19, se presenté en
China a fines del 2019, y en Europa a inicios del 2020. En el Peru, la emergencia
nacional sanitaria se declar6 el 11 de marzo de 2020, y se extendio hasta
el 25 de mayo de 2023, por lo cual, sobre todo en las denominadas “primera
ola” y “segunda ola” se dictaron medidas de prevencién y control, como el
confinamiento social, cierre de fronteras, escuelas, trabajo remoto, asi como,
estrictos protocolos para el tratamiento de los cadaveres, los velorios quedaron
prohibidos, los ritos y ceremonias funebres quedaron cancelados y restringidos.

En efecto, la COVID-19 fue calificada como una pandemia por la Organizacion
Mundial de la Salud, al haberse extendido por mas de cien paises de forma
simultanea. Por su letalidad, el virus causé un nimero de muertes sin precedentes.
El Perd fue uno de los paises mas golpeados al agudizarse las brechas en los
servicios de salud y en lo social. El Coronavirus Resource Center del John Hopkins
University & Medicine, registrd estadisticas desde el 22 de enero del 2020, hasta
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el 03 de octubre de 2023, y nos muestra que, en el Perd, en ese lapso, tenemos
como balance a 219.539 personas fallecidas y 4.487.553 casos confirmados.

La muerte es un tema que generalmente causa sentimientos de temor o evasion,
durante la pandemia, factores sociales y econdmicos agudizaron las brechas
preexistentes en el Peru, por ejemplo en el acceso a servicios de salud, es asi que,
se incrementd la vulnerabilidad de la poblacién, mas alla de las pérdidas para los
familiares de las victimas, y la muerte de los seres cercanos, los sobrevivientes
enfrentaron la angustia permanente de la “pérdida multiple’, en muchos casos
sin una red de apoyo. De este modo la muerte se manifesté con particularidades
durante la pandemia y sus secuelas se quedaron en la memoria individual y
colectiva, los espacios vacios se multiplicaron en las familias, la comunidad y los
centros laborales.

En ese contexto, desde el inicio de la pandemia, el Ministerio de la Mujer
y Poblaciones Vulnerables (MIMP), prosiguié con la atencién de diversas
problematicas sociales, a través de sus equipos de profesionales, pues era
imprescindible que los servicios continuaran operando, ello se dio en medio del
confinamiento, el distanciamiento social, y la muerte, masiva e inesperada, el
servicio publico se desarrollé en circunstancias excepcionales, en un contexto
de inmovilizacién social. En ese orden de ideas, sefala Gonzales (2020), que
sobrellevar la muerte de un amigo cercano es un gran reto, y si bien se espera
que algunos profesionales por su especialidad estén acostumbrados a lidiar
con la muerte, nos embarga una profunda tristeza. Duelen las pérdidas, duele
escribir sobre ellas, pero duele mucho mas saber que el duelo puede estar
abierto todavia, lidiar con las pérdidas debe pasar por rememorar y celebrar la
vida de los seres queridos fallecidos. Recordarlos. Agradecerles.

Los cinco testimonios recogidos en las entrevistas analizadas en el presente
articulo, nos permiten aproximarnos a las vivencias de los equipos profesionales
del MIMP en medio de las pérdidas, la enfermedad y las muertes, que se dieron
frecuentes y cercanas, la colaboracién de las personas entrevistadas ha sido
valiosa en el proceso de elaboracién de la Guia de Preguntas, a fin de lograr la
construccién de un instrumento idéneo para los fines de la investigacion.

Elementos tedricos

La muerte ha estado presente desde los albores de la humanidad y sequird
acompanando el ciclo de la vida, mientras habitemos el mundo. Asi, Morin
(2003), sefalaba que, la muerte esté en el universo fisico-quimico, en el que la
vida corre constantemente el riesgo de perecer, pero en el que se ha formado,
tejido, desarrollado, nos encontramos entonces, frente a constantes procesos de
creacion y destruccion.

No obstante, la muerte acaecida en medio de la pandemia por la COVID-19 tiene
caracteristicas especiales, por cuando se desarroll6 en un espacio abrumador de
desconcierto, temor y zozobra, crisis sanitaria, econdmica y social, asi como la
supresion y restriccion de rituales funerarios, los cuales forman parte importante
de los elementos de elaboracion del duelo.
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Asitenemos que Torres (2002), sefala que la celebracidn de los rituales funerarios
permite estrechar vinculos de fraternidad y de apoyo para superar el dolor por
la pérdida del ser querido, y las funciones simbdlicas aluden al mito que se
escenifica con el rito: si se ejecutan los rituales, segun la creencia de quien los
practica, se pueden alcanzar los objetivos por los cuales ellos se realizan.

Por otro lado, Neimeyer (2002), sostiene que la elaboracién del duelo comprende
una dimension social que se debe elaborar dentro de la comunidad, sefala que
las culturas alrededor del mundo, por mas antiguas o modernas que sean, han
desarrollado sus propios rituales funerarios para contemplar la defuncion de
alguno de sus miembros. Estas ceremonias existen para fortalecer los lazos entre
los que quedan vivos y honrar a la persona que ya no esta.

En ese orden de ideas, Oviedo (2009), sefiala que el luto y el duelo son formas
de vivencia social dramatica de la muerte de un ser querido, la funcién del luto
es expresar la tristeza y el dolor que siente el vivo por la partida o desaparicion
fisica de un familiar o amigo. El duelo, indica, ademas, es una respuesta humana
natural que implica reacciones psicosociales y psicoldgicas frente a una pérdida
real o subjetiva

Arango y Cruz-Gonzales (2021), senalan que el ritual de la muerte, como el del
nacimiento —los dos rituales, si se quiere—, son arquetipicos, porque en la llegada
o la partida de la vida se encuentran los rudimentos de todos los demas rituales.
En el funeral y el entierro, en especial, los grupos humanos aprendimos a cifrar
dos transitos simbolicos para tramitar la muerte, y estas son caracteristicas
centrales de los rituales de la muerte. Estos procesos simbdlicos, que tienen
su origen en las religiones, evidencian una construccion social. En el funeral,
los vivos interrumpimos el tiempo cotidiano para permitir una inscripcién,
si se quiere, en lo sagrado: la fugacidad de la vida, lo infimo de una existencia
en medio de la eternidad del cosmos, la inevitable prontitud de la muerte;
oraciones y encuentros para honrar al muerto, todo alrededor de su cuerpo,
ahi presente fisicamente, para recibir la atencién de la despedida. Es decir, se
genera un vinculo social en la unién de diversos miembros en torno al ausente.
En el entierro, magnificamos eso de estar hechos de lo mismo que estad hecha
la tierra y, por tanto, solemos volver a ella como parte de un ciclo natural. En
ese orden de ideas, sefiala que en circunstancias pandémicas hubo una suerte
de reconversién, no en el sentido profundo del ritual, pero si en las formas en
que este debia ser celebrado. No pudimos despedir al amigo o familiar con
las formas tradicionales, adicionalmente a ello, el hecho de no poder velar su
cuerpo, debido a la coyuntura de la COVID-19, agravé la sensacion de ruptura.

En esa linea de pensamiento, Araujo Hernandez, M., Garcia Navarro, S., & Garcia-
Navarro, E. B. (2021), realizaron una sintesis de la evidencia disponible para
establecer recomendaciones sobre el abordaje del dueloy lamuerte en familiares
de pacientes con COVID-19, asi como ofrecer recursos sustitutivos de los rituales
y procedimientos necesarios con el fin de favorecer duelos funcionales y prevenir
duelos complicados.

De Oliveira et al. (2020), realiz6 una investigacion en Brasil que tuvo como
objetivo comprender los significados que las personas, que han perdido a sus
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seres queridos en ese contexto (COVID 19), asignan al fenémeno de los rituales
funerarios reprimidos mediante. Es una investigacién documental de abordaje
cualitativo analizé relatos y testimonios de familiares enlutados disponibles en
la internet. En los resultados, los familiares mencionaron como desencadenante
de sufrimiento la imposibilidad de ofrecer apoyo al familiar en el momento del
diagnéstico y, en especial, por ocasién del agravamiento de la enfermedad. El
estudio concluye que, los familiares sufren al verse privados de acompanar a sus
seres queridos en sus ultimos dias en el hospital, algunas etapas del proceso de
construccién de sentido del duelo son suprimidas, dificultando la aceptacién de
la pérdida.

Johnson, Saletti-Cuesta y Tumas (2020), realizaron un estudio transversal,
implementado en Argentina con el objetivo de explorar sobre los sentimientos y
expectativas que generd el COVID-19 durante la primera etapa de la pandemia,
concluyendo que, en términos generales, en las fases iniciales de la pandemia
en Argentina se observé un impacto en la salud mental de las personas en el
que se destacan el miedo, la incertidumbre y la angustia. Sin embargo, emerge
también un sentido de responsabilidad y cuidado junto con la puesta en valor de
la dimension social de las personas y la posibilidad de reflexionar que otorgaria
como consecuencia positiva la situacion de aislamiento social.

Lacasta-Reverte et al (2000), llevé a cabo un estudio descriptivo, que tuvo
como objetivo favorecer a que cada persona elabore su duelo de forma
natural, prevenir factores de riesgo e identificar a los deudos que necesiten una
atencioén especifica. La poblacién estudiada constituye personas en duelo por
fallecimiento de familiar asociado a la COVID-19 en el Hospital Universitario La
Paz (Madrid, Espana). El estudio concluye que la situacién excepcional por la
COVID-19 que hemos vivido, con unas consecuencias para las que no estadbamos
preparados, ha cambiado nuestra forma de estar y vivenciar el mundo, nos
han llevado a realizar cambios en todos los ambitos de nuestra vida, incluso
de nuestra cultura, ritos, forma de morir y de despedirnos de nuestros seres
queridos sin el apoyo socio familiar acostumbrado. Parece importante anticipar
actuaciones y “ensanchar el tiempo’, para que la familia pueda acompanar
al paciente, anticipar y prepararse para la muerte, lo que puede favorecer el
proceso de duelo

Lara y Castellanos (2000), analizaron el estado actual del derecho humano a
decir adiés para determinar las acciones de responsabilidad social minimas a
seguir con las personas en estados criticos que se van y con los familiares que se
quedan.

Métodos y técnicas de investigacion

El articulo presenta el andlisis de 5 entrevistas semiestructuradas en el marco
de una investigacion mayor de tipo cualitativo. Asi también, a partir de la
transcripcion de las entrevistas, se analiza el significado de la muerte y el duelo
en el contexto especial de laemergencia nacional y sanitaria por la pandemia, asi
como la experiencia cotidiana en el servicio publico en dichas circunstancias, y
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la informacidn social relacionada a los sentimientos, emociones y percepciones
en el entorno. En esta etapa ha sido importante el proceso de construccién,
aplicacion y revision de la Guia de preguntas, como instrumento de recojo de
informacion.

Es asi como, a efectos de recoger las vivencias relacionadas a pérdidas y muertes,
serequiere del disefio cuidadoso del instrumento a aplicar en las entrevistas, por
lo cual, en esta etapa, se ha realizado una revision exhaustiva de la inicial Guia
de preguntas para lograr una herramienta idénea a la problematica investigada,
considerando la necesidad del pleno respeto de los principios éticos y de no
maleficencia ante la remembranza de experiencias asociadas a dolor y duelos.

El recojo de informacion se realizé a partir de entrevistas semiestructuradas bajo
una Guia de Preguntas elaborada para este fin, las preguntas giran alrededor de
4 categorias principales, el Sentido de la muerte, el Estado de Emergencia,
Servicio Publico e Informacion Social. Asi también, hay subcategorias que
permiten ahondar en los detalles de las vivencias.

El estudio es de tipo cualitativo. Con disefio descriptivo y fenomenoldgico,
método exploratorio y explicativo. Por cuanto el fendmeno ya sucedi6 al
momento del estudio es una investigacién retrospectiva.

Se han considerado entrevistas a Servidores publicos del MIMP, bajo cualquier
régimen laboral o de servicios, que hayan afrontado la muerte de familiares o
colegas por la COVID 19 durante la pandemia 2020-2021 y que hayan estado en
los servicios declarados esenciales. En la etapa descrita en el presente articulo,
se han recogido testimonios de 5 informantes clave, que fue util para seleccionar
el dmbito de estudio y los sujetos a estudiar. Se realiz6 la grabacién de audio y
transcripcion textual, la revisidn critica de la informacion obtenida, incluyendo
el analisis de las categorias y subcategorias a la luz de las transcripciones de las
entrevistas.

El perfil de las personas entrevistadas corresponde a 3 personas de cargos
directivos o coordinaciones, y 2 profesionales de equipos técnicos, todas ellas
experimentaron la muerte de un amigo o familiar por la Covid19 durante el
2020 0 2021.

De acuerdo a las normas de confidencialidad, se identificaran a las personas
entrevistadas con los cédigos: E1, E2, E3, E4 y E5.

N° Sexo Edad Profesion cc?;:fl?rt\i;’:;a pre:reant:?itl) gg;grymZaON
1 F 50 Educadora No Si

2 F 69 Psicéloga No No

3 F 60 Abogada Si Si

4 F 35 Psicéloga Si Si

5 F 38 g?cki’aafadora Si No

Fuente: Elaboracion propia
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2. RESULTADOS Y DISCUSION

Los resultados identificados se han ubicado en cuatro topicos:

2.1 Enrelacién al momento de inicio de la pandemia.

Un primer aspecto identificado es el desconcierto o incredulidad frente a la
declaracion de la emergencia nacional y sanitaria por la COVID19, y las medidas
restrictivas dadas por el gobierno, asi como el cambio abrupto en la dindmica
laboral y familiar.

Este primer resultado se condice con el estudio de Johnson, Saletti-Cuesta y
Tumas (2020), respecto a que, en la primera fase de la pandemia, denominada
también “la primera ola’, estuvo presente el miedo, la incertidumbre y la
angustia. Sin embargo, emerge también un sentido de responsabilidad y
cuidado junto con la puesta en valor de la dimensién social de las personas
y la posibilidad de reflexionar que otorgaria como consecuencia positiva la
situacion de aislamiento social.

En efecto, el resultado de las entrevistas es acorde con el contexto vivido en el
2020, en las entrevistas se advierte que se experimenté impacto y miedo, en el
servicio publico se asignaron funciones diferentes o adicionales, asi tenemos
que, en la entrevista 1, la profesional atendia nifios, pero ante el cierre del
servicio, pasoé a repartir equipos de bioseguridad y apoyar en labores logisticas:

Me tocé apoyar al Servicio de Atencidn Urgente, porque se necesitaba
personal para hacer entrega del equipo de Bioseguridad, si, los buzos,
el material descartable, las mascarillas, alcohol. Haciamos unos listados,
y veiamos que todos... como todo era tan rapido... que entren, que
se laven: Mantener las medidas de bioseguridad. En esos momentos,
las personas que trabajan en el SAU, los chicos que ingresaban y salian
corriendo a ver sus casos, tenian su centro de operaciones ahi, en Lima.
(E1)

El SAU es un servicio de atenciéon urgente del Programa Nacional Aurora, que
realiza trabajo de campo para casos de violencia contra las mujeres e integrante
del grupo familiar, estd integrado por equipos interdisciplinarios del area legal,
psicoldgica y social.

Fueterrible.Fue unimpacto total porque... esaexpectativade:”;Y ahora
qué pasara?” Miedo, bastante miedo, porque no sabiamos si nuestro
organismo iba a soportar la enfermedad... y...pensar en nuestros
familiares mayores... Yo vivia con mi mama, que en ese tiempo tenia
77 afnos...Ay, ... tratamos de organizarnos. Se descompuso un poco
todo: por ejemplo, mi esposo perdié un trabajo... Yo era la Unica que
generaba el recurso econémico...y con mucho miedo: el miedo de salir
y contagiarnos.

En la E2, se identifica que al inicio hubo optimismo, luego la situacion resultd
impactante:
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En realidad, yo fui més optimista, en retrospectiva me veo, porque
fui muy optimista: pensé que podria ser... un proceso mucho mas
corto, mas ligero, mas llevadero... pero no, no fue asi. Fue mucho mas
impactante. Si sé que hubo pésimo manejo de la pandemia, el cierre de
la atencién primaria fue... devastador para nosotros. (E2)

En la E3, se describe también la sorpresa y mezcla de sentimientos, como el
temor y el desconcierto, pero también el compromiso del equipo para acudir
con pases y facilitar material de trabajo para el equipo:

(...)La gente tenia mucho miedo de lo que estaba pasando, no
sabiamos de qué se trataba exactamente... y creo que tuvo muy buena
acogida la decision de que todos permaneciéramos en nuestras casas
y el personal, el equipo, inmediatamente respondié de forma positiva,
propositiva... Yo pensé que iba a durar quince dias... Pero el equipo
respondié con mucha predisposicidn, con muchas ganas de adecuarse
alo... alas nuevas disposiciones y continuamos el trabajo. Hubo mucha
voluntad, es verdad que nos sorprendié sin expedientes, por ejemplo,
en nuestras casas. Entonces, hubo gente voluntaria que sacé su pase y
se ofrecid, y vino a recoger, a fotocopiar los expedientes... Entonces,
hubo mucha disposicién, ganas de colaborar... a pesar de que el temor
nos invadia de manera muy fuerte a todos. (E3)

En la E4, se coincide en la sorpresa y mezcla de sentimientos frente a una
situacion inesperada y desconcertante.

... yesasi como la doctora, que en ese tiempo era directora.. nos llamé
para poder evaluar comoibaa serlaatencién delos servicios... nosotros
inmediatamente promovimos la formacién de equipos itinerantes de
urgencia, con la experiencia que tuvimos en el afno 2017 sobre el tema
del Fenémeno del Nifio ... no hubo una reaccion de tanto temor frente
al COVID, porque no se conocia todavia mucho. En el primer momento
la reaccién del personal... Creo que reaccion6 bien a la organizacion, a
la conformacion de equipos porque eso permitia el trabajo remoto...
un trabajo mixto: entre remoto y presencial. Entonces creo que lo
tomaron bien. En un segundo momento creo que ya aparecieron otras
situaciones que pueden haber generado temor.

(...) En la cuarentena no se permitia que las victimas se acerquen a los
servicios. En todo momento eran los profesionales los que tenian que
acercarse, incluso fuera del horario de toque de queda. Entonces lo
que se hizo en ese momento fue gestionarles los permisos para que
ellos se puedan trasladar. Se hicieron contratacién de movilidades para
trasladar.... en algunas zonas... por ejemplo en Lima. Se contrataron
movilidades para hacer los traslados(...) (E4)

En la E5 encontramos que, si bien no hizo trabajo presencial de campo, por
la naturaleza de su labor tomé conocimiento directo de la situacién de los
profesionales de los servicios.
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Yo era especialista social a cargo de todo lo que era asistencia técnica
y supervision de la parte social, de los hogares de refugio temporal
y los Centros de Emergencia Mujer, los regulares y también los de
Comisaria... habia una hora de entrada, pero no habia hora de salida,
por la demanda que teniamos (...) (E5)

Sobre el rol de los servidores publicos y su importancia sefiala:

Si, bastante, porque, en la violencia, porque como estdbamos en
hacinamiento, estdbamos todos en nuestras casas, lasnifasy las mujeres
seguian viviendo en violencia, y los profesionales iban a buscarlas a sus
casas, no, y los servicios esenciales que eran los Centros Emergencia
Muijer, y los Hogares de Refugio temporal, seguian atendiendo a estas
victimas, seguian, el funcionamiento, ha sido muy importante, porque
seguia la violencia, tanto violencia fisica, sexual, entonces ellos han ido
a buscarles. (E5)

2.2 En relacion a la muerte y el sentido de la muerte, asi como de la
enfermedad.

En el contexto de la pandemia, las entrevistadas senalan vivencias de
desconcierto frente a lo desconocido, a las medidas que en ese momento
existian y el temor de perder de improviso a alguien cercano que pudiera
enfermar y morir. Este resultado se condice con el estudio de De Oliveira et al.
(2020), que, en los resultados, los familiares mencionaron como desencadenante
de sufrimiento la imposibilidad de ofrecer apoyo al familiar en el momento del
diagnostico y, en especial, por ocasion del agravamiento de la enfermedad
y la privacién de acompanar a sus seres queridos en sus ultimos dias en el
hospital, algunas etapas del proceso de construccién de sentido del duelo son
suprimidas, dificultando la aceptacién de la pérdida.

Las entrevistas nos revelan:

Ha sido muy doloroso, ver que nuestros companeros, algunos, han ido
falleciendo... que pasa a otro estado de vida... y el tratar de entender
eso, con el dolor que queda al extrafar a muchas personas.”’

Pensaba que iba a ser fuerte. Yo pensaba que... que no me iba a
dar de repente, como a otras personas que tienen enfermedades
preexistentes..., pues diabetes... Tenia de repente, siempre, la fortaleza
de pensar que iba a salir de eso. (E1)

Si, pues, aprendi que habia una muerte diferente a la que estamos
habituados a conocer... ya sea de una manera rapida, o no tan rapida,
que a veces en una enfermedad uno fallece... la van a velar, la van a
despedir...pero eso ya no se daba...Por eso, es que yo... lo que mas
tenia miedo era de contagiarme para que me llevaran a un hospital...
como decian: “Al Rebagliati”; y que después no sabian a quién
entregarme... y si entregaban cenizas, o cuerpo... no sé qué es lo que
hacian... o si ya no habia sitio... Entonces, ya me parecié pavorosa la
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muerte. De verdad que era una cosa que... trataba de no pensar en
ella, para no... no acentuar mi soledad.

Nos hizo ver de nuestrafragilidad como humanos.No estamos hablando
de los buenos y los malos, sino simplemente como humanos: Que una
enfermedad ... desconocida nos atacaba a todos, y no teniamos los
recursos para poder evitar que haya habido tantas muertes. Aca en el
Peru, creo que es el pais donde mas muertes ha habido. Ha sido una
cosa indescriptible; y esto con una ministra que decian que era una
excelente... médica, que ya nos dimos cuenta de que no fue asi, pero
entonces fue terrible...(E2)

La muerte, porque probablemente vivo con mi mama que es una
persona de bastante edad es un tema que me asusta, porque es un
tema muy cercano, entonces...no es un tema del que me guste
inclusive hablar, en la pandemia fue muy dolorosa ver a tanta gente
morir y como moria, fue doloroso, ... si mi percepcion de la muerte ha
cambiado, creo que ahorita es una percepcion subjetiva, muy subjetiva,
porque claro si yo racionalizo y pienso en otras culturas, en como la
muerte es trascender, no eh... yo en este momento de mi vida no lo
estoy reflexionando asi es algo a lo que le tengo miedo. (E3)

Si... Creo que frente a la situacién todos nos sentimos vulnerables, y
creo que no solamente... No habia ninguna de situacion de enfermedad
o algo previo, sino que podia ser de un momento a otro que te
puedas enfermar o alguien de tus seres queridos pueda enfermarse y
finalmente, pues, fallecer. (E4)

Bueno en si, nadie nos prepara para la muerte, o sea, el concepto de
muerte para cada persona es diferente, ;no? yo creo que el concepto
de la muerte es como que evolucionas a otra etapa de tu vida, ;no?
creo bastante en vidas pasadas, también hay vidas que en un momento
vamos a atravesar.

La muerte no, mas bien yo tenia el temor a la enfermedad mas que la
muerte, a una enfermedad desconocida, pero la muerte no, para mi,
siempre evolucionas a algo mas. (E5)

2.3. Enrelacion a las pérdidas acaecidas ya sea de familiares o colegas.

Debido ala pandemia, las pérdidas se contextualizaron en medio de la supresién
o restriccion de rituales funerarios, no se pudo despedir al amigo o colega con
las formas tradicionales, adicionalmente a ello, el hecho de no poder velar su
cuerpo, debido a la coyuntura de la COVID-19, agravé la sensacion de ruptura.

La ET, nos muestra que la pérdida mas significativa no fue la de un familiar, ni
un colega que conocia de muchos afnos, sino de alguien con quien afronté el
inicio de la pandemia y el trabajo conjunto cotidiano. Este resultado esta en la
linea del estudio de Johnson, Saletti-Cuesta y Tumas (2020), respecto a que, en
la pandemia emergié también un sentido de responsabilidad y cuidado junto
con la puesta en valor de la dimensién social de las personas.
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Durante el 2020, en el mes de diciembre, fallece el companero con el cual
trabajaba durante toda la pandemia, pues, desde mayo. Mi compaiiero
mas cercano...que me contaba: “He ido, he venido...” “He ido a
comprar..."”Mira, hoy dia no puedo venir, porque voy a hacer compras
con mi mama...” Si, el fallecié... El se encargaba de registrar y hacer
cuadros para ver el tema del personal: si alguna persona se contagiaba,
si alguna persona tenia problemas familiares. El hacia apoyo logistico....
Yo lo conoci unos meses a él, pero claro, en ese tiempo nos conocimos
mas, porque habia mas tiempo para conversar...(E1)

Refiere y evoca que compartieron planes y suefios, y se cuidaban mutuamente
al despedirse cada dia:

...Habia bastante espacio como para que él me cuente... incluso
recuerdo que él queria escribir un libro de su vida... Si, recuerdo mucho
eso. Yo trabajé en algiin momento en el CEM de San Juan de Miraflores,
y habia una chica muy buena, muy servicial,“admisionista”...ella perdié
varios familiares... Cuando yo dejo de trabajar alli, también, luego,
posteriormente me entero de que el coordinador también fallecio...(ET)

Rememora los momentos mas significativos de cuidado mutuo y solidario con
el compafero que fallecio:

Cuando él me contaba lo que hacia en su casa... me contaba... O sea,
yo sentia que a otra persona no le contaba, porque nos reuniamos en
ese momento y teniamos bastante espacio: me contaba que ayudaba
a sumama en el mercado, que su mama era trabajadora social, que la
ayudaba a comprar... “ya me voy para ver a mi mama...” Entonces, era
un contacto bastante prolongado, y entonces, él me preguntaba:“cuida
a tu hijita... trata de que todo esté bien, no te vayas a contagiar...” O
sea, como que nos cuiddbamos mutuamente, por decirlo de alguna
forma... “No te vayas a enfermar,, me decia. “Tu cuidate también.” Yo
me sentaba a sacar mi taper de comida, y le echaba alcohol al sitio
donde estaba, eso recuerdo mucho. (E1)

La E2 nos refiere también la pérdida de un colega que fallecié:

... Hubo incluso algunos fallecidos. Uno que me impacté mucho fue un
companero que era psic6logo; y era muy sonriente, toda la vida siempre
muy bien dispuesto (risas)... y yo siempre le hacia bromas... ,y después
me enteré de que habia fallecido. Si senti mucha pena, mucha...En el
trabajo, este senor me dio harta pena; porque él, como te digo, era
una persona muy risuefa, muy...dispuesta a ayudar; y lo que mas
pena me dio es porque él no era... no estaba atendiendo gente: El era
coordinador; y él se contagia para venir a recoger los montos de dinero
que no le proveia el ministerio, para poderles dar a sus compareros
y trasladarse. Entonces, fue una muerte “inGtil’, una exposicion inutil,
porque justamente para eso estan los bancos, las transferencias, los
no sé qué tantos... sali6 los “Plin, plan, plum...”; y no habia nada de
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eso. Y respecto a lo familiar, si me dolié mucho... amigos, menores que
yo, que fallecieron abruptamente. Eso si me dio mucha pena. Hubo
bastante gente asi. (E2)

La E3 refiere al inicio, cuando conversabamos sobre la supresion de los rituales,
que “felizmente” no le tocd vivir una experiencia asi, pero luego mas adelante
en la entrevista rememora la pérdida de un sobrino: ...si perdi a mi sobrino, que
era muy muy cercano, y al principio nomds, en los primeros meses. (E3)

Y describe recuerdos de la infancia:

...Los momentos familiares también, porque... sobre todo de chicos, él
ya estaba casado, y tenia su familia, y viven en Cusco, no viven acd, pero
yo he crecido muy cerca a ellos, hemos tenido paseos familiares, este,
muchas cosas, muy muy cercano ha sido.

En el caso de la E4, la entrevistada relata la pérdida de su padre, en un contexto
también en que presencié la muerte de colegas de sus padres (“promociones”),
militares retirados:

Bueno, en mi experiencia, porque falleci6 mi papa en la pandemia
también, creo que fue doloroso no poder despedirlo como nosotros
creemos que se merecen. Sin embargo, también creo que fue una
pandemia que no... se estuvo preparado para lo que podia suceder.
Creo que nadie menciond realmente la catastrofe que iba a ser. O sea, lo
triste que ha sido, en nuestro pais al menos. Creo que pasa el tiempo...
bueno, en ese momento fue muy doloroso, pero creo... al menos en
mi experiencia... mas que el tema de los rituales, fue el impacto de
ver a una persona sana un dia y a los pocos dias... que fallezca; y no
solamente esa persona, en mi familia ha habido tres pérdidas directas y
en mi barrio de infancia, donde veia a mis papas, ha habido... creo que
son seis o siete promociones de mi papa que han fallecido. Entonces el
impacto fue grande, y ademds porque en este caso ellos se cuidaban y
no saben cdémo (como se contagiaron)... Eso creo que fue lo mas triste
de la pandemia: No saber donde estaba... el virus y por més cuidados
que podias tener, siempre existia la posibilidad de contagiarte. (E4)

Hay remembranzas de la presencia de su padre fallecido en la vida de sus hijos
(nietos):

Creo que ... Como mi papa asumia un rol muy importante en la vida
de mis hijos, creo que el momento... Creo que ha habido muchos
momentos, pero creo que... Tuvimos una experiencia en la playa con
mi papa, ensefdndole a nadar a mis hijos y creo que ese es el momento
mas importante que tengo, si.

La E5 se refiere a la pérdida de una persona sin nexo familiar, pero muy cercana,
y también de colegas que conocié durante labores de supervision:
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Yo perdia mi mejor amigo, en época de pandemia, familiares no, pero a
mi hermano le dio covid, hasta tener el 75% del pulmoén comprometido,
y laiban a entubar y las secuelas que le han quedado tiempo después,
por decir, le tenia miedo a la lluvia, a salir a un aire fuerte

Bueno yo trabajaba, estuve en la UPE, lo antes era DIT ahora es UPE,
y trabajé con un psicélogo, pues siempre ibamos pues no, y él en
campo se contagio y fallecid, si gente muy cercana, o por decir, cuando
ibamos a hacer las supervisiones a los CEMS, el Coordinador de San
Miguel, creo que de la Comisaria de San Miguel, también fallecié, o
sea profesionales que en algin momento se supervis6 que dimos
asistencia habian fallecido. (E5)

2.4. Enrelacién a laimportancia del compromiso institucional

Respecto al afronte de pérdidas y duelos en servidores publicos, de las
entrevistas de desprenden propuestas para el compromiso institucional, siendo
pertinente citar a Yuval Noah Harari, quien ha sefalado que “las decisiones que
las personas y gobiernos tomen en las siguientes semanas posiblemente le den
forma al mundo en los anos que vienen. Si, la tormenta pasard, la humanidad
sobrevivird, la mayoria de nosotros todavia seguird vivo, pero habitaremos en
un mundo diferente al que conocimos’, enfatizando la necesidad de una nueva
cultura organizacional centrada en la persona, que a su vez contribuird a una
sociedad mas humana y solidaria.

Seria importante lograr que las personas tuvieran un acompafnamiento
psicoldgico, porque ademas del trabajo que realizamos, tenemos que
lidiar con los problemas... y ayudamos a personas que vienen con
problemas. Y sin querer nos cargamos, y las personas que trabajan
mucho tiempo, como yo, por ejemplo, tenemos que lidiar con nuestros
problemas familiares, y no perder esa empatia, no mecanizarnos. Seguir
teniendo ese sentimiento de seguir ayudando...(E1)

En la E2, hay una propuesta diferente a una atencién psicoldgica directa por
parte de la institucion:

...Yo creo que esas cosas religiosas ayudarian. Por ejemplo, hacer una
misa en nombre de todos... de todos los familiares, y de las personas
que han fallecido; y yo creo que eso seria muy reconfortante para
muchos, mas que hacer un... un altar en un determinado lugar...
bueno, en realidad... yo creo que la pérdida no la han trabajado...O
sea, y no sé también, cdmo ... si han tenido tiempo para elaborar un
buen duelo, o un duelo normal, que se espera que sea... maximo,
pues... de 3,4 meses... 5, pero dependiendo, pues, porque también las
circunstancias hacen que este duelo se pueda extender mas. Entonces,
yo creo que... no es solamente las personas que han perdido... Yo creo
que todas las personas deberiamos tener la oportunidad en la vida, de
pasar por una terapia; para acomodarnos mejor a los tiempos actuales,
y... mas que nada en estos tiempos postpandemia.
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Respecto a institucionalizar una linea de trabajo para acompafar a sus
profesionales, refiere:

Ahi yo siento un riesgo... siento que... la instituciéon no tendria que
saber sobre quiénes estan pasando qué, porque es una cosa muy
intima, muy privada. Lo que si se podria hacer es: Generar alianzas con
algunos centros, para que les faciliten una terapia, pero una terapia
mas o0 menos larga... donde puedan elaborar, reconocer... su vida, sus
cosas, sus temores. También, trabajar las... las violencias que existen
dentro de la misma institucién; y entonces, yo creo que siempre tendria
que ser externo, porque la gente se vuelve... muy suspicaz, y puede
estar viciando la terapia, por su suspicacia... porque también piensen:
“iUy! ;Para qué lo van a usar?” Entonces” no soy sincera, no soy honesta
con el terapista...y no me ayuda en nada.”“Me interesa mucho, y me
parece muy bonito, que nos preocupemos por ver a las personas ante
situaciones de mucho estrés...,y yo creo que, sabiendo identificar estas
situaciones, se puede de alguna manera, mejorar el trabajo de ellos en
la institucion. (E2)

En la E3, surgen reflexiones sobre la experiencia vivida y una mirada mas all3,
del MIMP, hasta el Gobierno y Estado:

Yo ahora mismo mientras converso, digo jeso hemos vivido? Me parece
irreal, increible, entonces, creo que lo primero pasa por no olvidar esa
experiencia tan fuerte y como institucién que protege a poblaciones
como mujeres, como todos los grupos vulnerables, si deberian
adoptarse medidas.

Comoinstitucion tal vez, porque ya, en general, por ejemplo, el temadela
virtualidad al que nunca habiamos recurrido antes de la pandemia ahora
es habitual, hay muchas reuniones que se llevan a cabo, o sea, si volviera
a ocurrir, por ese lado tenemos capacidad de respuesta, pero mas alla ya
por lo personal, yo creo que no, no hemos aprendido necesariamente, lo
que significa, como nos afecta en lo personal algo tan grave.

Me parece importante, este trabajo que estas elaborando, porque si
de acd pueden salir sugerencias, no sélo para el MIMP, sino inclusive
sugerencias que el Gobierno, el Estado las pueden implementar, para
que no olvidemos, para que no olvidemos el impacto de la pandemia,
para que, en todo sentido, que cuidemos al personal, nos hemos
olvidado que somos seres humanos, y que cada persona que es parte
de los equipos necesita un cuidado, entonces de pronto de aqui
pueden salir recomendaciones muy interesantes para eso...(E3)

En la E4 se sefala una experiencia que se da para la poblacién usuaria de los
servicios pero que podria extenderse al personal:

50

Yo creo que este tema de la estrategia de acompahamiento
psicoldgico, que lo hicimos para personas usuarias, que yo creo que
si sirvié bastante. Incluso yo misma atendi a una sefiora cuyo esposo,
policia, habia fallecido de COVID en ese momento. Hicimos un trabajo
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muy bonito, un acompafiamiento. Como mencionabas era... En ese
momento no podias ni acercarte a ver tu fallecido, ni ir un domingo a
visitarlo, y hubo un soporte para ella. Yo creo que podriamos retomar
laidea del acompanamiento de manera virtual, ahora que tenemos esa
posibilidad... Podria ser una estrategia que el Ministerio pueda brindar.
(E4)

En la E5 se incide en la importancia del cuidado de la salud mental:

Las personas estamos preparadas, pero si en pandemia se ha visto el
egoismo de los seres humanos, ;no? porque solamente la mayoria de
los seres humanos, era, si yo estoy bien, no me interesa si el resto esta
bien ;no?, alguna que otras personas...se ha visto de todo, se ha visto
de todo, que, por decir, este... veias la manera de cémo ayudar a las
personas que estaban lejos, o habia personas que estaban cerca y ni
siquiera han ayudado. Creo que el ser humano tiene que formarse mas
en valores...que llegue mas que todo al Ministerio, que la salud mental
de los profesionales, y la proteccién y la atencién, que se debe dar a
los profesionales debe ser importante, las victimas son importantes, la
poblacion que en situacion de vulnerabilidad es importante, pero para
que estas victimas puedan salir, pueda afrontar, los profesionales tienen
que estar con una salud mental adecuada. (E5)

Este ultimo resultado guarda relaciéon con la sintesis narrativa de Araujo
Hernandez, M., Garcia Navarro, S., & Garcia-Navarro, E. B. (2021), que abordaron
la experiencia de duelo y muerte en familiares de pacientes por la Covid19, y
refieren la necesidad de compartir la experiencia como un elemento social,
gue posea un lugar, un tiempo y un reconocimiento en el entorno, asi como la
importancia de recibir gestos que manifiesten el acomparnamiento y la empatia.

En esa misma linea de pensamiento, Lacasta-Reverte et al (2000), concluye
que la situacién excepcional por la COVID-19 que hemos vivido, ha cambiado
nuestra forma de estar y vivenciar el mundo, nos han llevado a realizar cambios
en todos los ambitos de nuestra vida, incluso de nuestra cultura, ritos, forma de
morir y de despedirnos de nuestros seres queridos sin el apoyo sociofamiliar
acostumbrado.

En referencia a este dmbito, los resultados también se condicen con lo estudiado
por Ribot, Chang y Gonzales (2000), que concluyeron que a la par de las medidas
sanitarias, urge potenciar la resiliencia, el crecimiento personal, las relaciones
intrafamiliares y la atencién especial a los grupos vulnerables para asi minimizar
el impacto psicosocial de la epidemia en la poblacion.

3. CONCLUSIONES

Una primera conclusion es que el personal del MIMP atravesé un momento de
desconcierto y temor, ante la llegada de la COVID19, no obstante, los servicios
a favor de las poblaciones vulnerables y las mujeres afectadas por la violencia,
siguieron funcionando, y rdpidamente se adaptaron los procedimientos y
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las actividades, lo que significa un alto nivel de compromiso y capacidad de
respuesta frente a una situacion sin precedentes.

Una segunda conclusién es que las pérdidas mas significativas se relacionan
con familiares, la preocupacién por cuidarlos y protegerlos de la enfermedad, la
desazdn de no saber exactamente como se daban los contagios, pero también
se relatan muertes de colegas que compartieron los momentos de crisis y
afronte de la muerte y la enfermedad en la cotidianeidad del servicio publico,
las remembranzas se tejen de pequenos gestos solidarios o de cuidado mutuo,
apreciandose también el impacto de la ausencia de rituales o despedidas,
siendo pérdidas abruptas y ausencias inesperadas.

Una tercera conclusiéon es la necesidad de implementar desde la institucion
espacios de acompafiamiento, apoyo terapéutico o alianzas con entidades que
puedan brindar estos servicios, considerando la particularidad de los servicios
del MIMP, que atienden personas en crisis, 0 que atraviesan situaciones de
angustia, dolor o vulnerabilidad, por lo que resulta importante y urgente
preservar la salud mental de sus trabajadores que han atravesado procesos de
duelos y pérdidas.
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