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INTRODUCCIÓN:
.

¿RESPETO DE LA 

DIGNIDAD DEL 

INDIVIDUO AL 

FINAL DE LA 

VIDA?

MEDIDAS DE 

SALUD 

PÚBLICA



MÉTODO: 
KEY WORDS: (“end of life” OR “death” OR “palliative”) AND (“COVID 19” OR 

“SARS CoV2” OR “epidemic” OR “pandemic”). FILTERS: título

OBJETIVOS: 
Revisión bibliográfica. Valoración crítica. Problemas éticos

RESULTADOS:

136 artículos

CRITERIOS DE 

INCLUSIÓN:

-Publicaciones en inglés

-Artículos completos de libre 

acceso en la web

-SUJETO: pacientes 

hospitalizados

-TEMA: soledad

CRITERIOS DE 

EXCLUSIÓN:

-SUJETOS: residencias, 

cuidados en domicilio, 

cuidados intensivos

9 ARTÍCULOS

5 estudios observacionales

4 artículos de opinión

1. LA MUERTE: RETO Y EXPERIENCIA

2. CRITERIOS DE UNA “BUENA MUERTE”

3. MUERTE DURANTE LA PANDEMIA



La muerte como… UNO DE LOS GRANDES RETOS

EXPERIENCIA INTERPERSONAL

EXPERIENCIA EXISTENCIAL

DESEO UNIVERSAL DE 
NO MORIR SOLO

“Los seres humanos no somos autosuficientes, somos biológica, 

psicológica y socialmente vivíparos, como tales, requerimos un nosotros 

del que formar parte, en el que ser y desarrollarnos como humanos” 

Marije Goikoetxea Iturregui



Se considera “Buena muerte”…

PROCESO DE MUERTE:
-Escenario

-Preparación: voluntades

DESPEDIDA: 
-Discusiones sobre el final de la vida

-Planificación anticipada del cuidado

CUIDADOS PALIATIVOS
-Tratamiento del dolor

-Adecuación del esfuerzo 

terapéutico

DIGNIDAD

CALIDAD DE VIDA

SOPORTE 

ESPIRITUAL

RELACIÓN DE 

CONFIANZA/CONFORT CON 

EL  EQUIPO SANITARIO

SOPORTE 

FAMILIAR SOPORTE EMOCIONAL-

PSICOLÓGICO



FINAL DE VIDA DURANTE LA PANDEMIA COVID19:

RECURSOS 

LIMITADOS

RESTRICCIÓN DE VISITAS 

FAMILIARES

LIMITACIÓN DE 

RITUALES FUNERARIOS



RESPUESTAS ADOPTADAS Y NUEVOS USOS 
DE LAS TECNOLOGÍAS:

VIDEOLLAMADAS

“SALUDOS A 

DISTANCIA”

“INGRESOS 

COMPARTIDOS”

COMPASIÓN, CARIÑO

“Ser humano no significa ir más allá de lo humano, 

sino intensificar lo humano: ahí está lo más valioso”

Josep María Esquirol



CONCLUSIONES:
“El fallecimiento de una persona es algo único 

que no se puede posponer para cuando la crisis 

pase, ni se puede recuperar, y que aunque 

parezca que no deja consecuencias negativas, 

puede dejar graves huellas emocionales” 

Marije Goikoetxea Iturregui Libertad 
privada

Seguridad 
pública 

“No es fácil compaginar medidas 

epidemiológicas con medidas 

humanitarias, pero no podemos 

dejar de lado cuestiones 

humanitarias por razones 

epidemiológicas”  

Marije Goikoetxea Iturregui 
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