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Para las personas, la muerte puede adquirir muchos significados 

diferentes: puede considerársela como un hecho biológico, un rito de traspaso, 

algo inevitable, un hecho natural, un castigo, la extinción, la realización de la 

voluntad de Dios, el absurdo, la separación, la reunión... una causa razonable 

de enfado, de depresión, de negación, de represión, de culpa, de frustración, 

de alivio (Sacramento, 2004). En muchas culturas, tanto del pasado como del 

presente se ha considerado la muerte como un momento de marcado carácter 

social del que toda la comunidad es testigo y copartícipe. 

 

La naturaleza nos enseña a morir con el ejemplo y la experiencia. 

Somos testigos de la muerte en la televisión, leemos sobre ella en los 

periódicos, la vemos en las calles. Todos reaccionamos de manera diferente a 

estas experiencias pero nuestra idea del morir viene de ahí.  

 

Cuando se habla de la experiencia de morir, es necesario hacerlo a dos 

niveles, el morir final y el morir cotidiano. Estamos siempre perdiendo y 

encontrando cosas, siempre rompiendo con lo viejo y estableciendo lo nuevo. 

Éste es el morir cotidiano. El morir final es parecido al morir cotidiano, al menos 

en lo que respecta al proceso y al sentimiento. Nuestro morir cotidiano 

pretende enseñarnos cómo será nuestro morir final.  

 

La experiencia cotidiana de la muerte es una de las pocas cosas que 

consigue romper con el acelerado ritmo de vida, propio de los seres humanos, 

sobre todo si quien fallece es un ser  cercano. En la vida cotidiana los lazos 

que se establecen con otras personas en ocasiones llegan a ser tan profundos 

que su muerte es un mordisco en nuestra vida, de forma tal que su deceso es 

sentido como si hubiera muerto una parte del propio ser.  
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Sin embargo, la vida cotidiana también trata a la muerte con toda 

normalidad, pues nadie se escandaliza con los cementerios, los templos, los 

ritos o los trámites que se realizan para sepultar a un muerto (Sádaba, 1991). 

Por ello, pese a que al final de la vida siempre aparece la muerte, el sentido de 

la primera no decaerá si se le ha dado un valor real a la vida de todos los días 

con los demás.  

 

Siendo la muerte un hecho que inevitablemente ocurrirá en algún 

momento  de su existencia, el ser humano tiende a no pensar en ella, y 

mientras más joven es, el tema de la muerte no se menciona y siempre se ve 

como algo tan alejado que no vale la pena preocuparse de él. Por otra parte, la 

sociedad acepta la muerte que ocurre al final de una vida en que el individuo ha 

intentado, con o sin éxito (Bernier, 2004). 

 

Vincent (1991), menciona que entre los diferentes tipos de muerte se 

encuentran: 

 

a) Muerte biológica, la cual culmina con el cadáver el cuál presenta 

enfriamiento, rigidez, lividez, putrefacción, entre otras características.  

b) Muerte psíquica: la del loco encerado en su autismo. 

c) Muerte social: que se manifiesta en la reclusión carcelaria o psiquiatra, el 

paso a la jubilación o el abandono en el asilo. 

d) Muerte espiritual: la del alma en pecado mortal, según la doctrina 

cristiana. 

 

De acuerdo con las proyecciones del Instituto Nacional de Geografía e 

Informática (INEGI, 2005), en los siguientes años los niveles de natalidad y 

mortalidad, disminuirán de tal suerte que la primera alcanzará los 13.7 

nacimientos por cada mil habitantes en 2050; mientras que la mortalidad tendrá 

sus menores niveles alrededor del año 2015 (9 defunciones por cada mil 

habitantes), y a partir de ese momento aumentará hasta alcanzar 10.4 en 2050, 

en estrecha relación con el incremento de la población en edades avanzadas. 
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Con el aumento en el número de adultos mayores en los últimos años, la 

investigación de las actitudes hacia la muerte y cómo estas se relacionan con 

otros factores que influencian sus últimos días (Depaola, Griffin, Young & 

Neimeyer, 2003), ha resultado de interés para los expertos en comportamiento 

humano pues el mayor problema para el anciano no es el de añadir años a la 

vida, sino el de dar vida a sus últimos años.  

 

Se teme a la vejez debido a que representa proximidad con la muerte, lo 

que conlleva a una variedad de temores relacionados con la misma, en 

especial el temor a lo desconocido. El incremento de la edad trae consigo 

preguntas existenciales tales como si podrán encarar una muerte prolongada y 

dolorosa, qué habrá después de morir y si sus vidas tuvieron significado. 

 

Para el adulto mayor la muerte en lugar de ser una concepción general o 

un acontecimiento experimentado en términos de la pérdida de algún ser, se 

convierte en un problema personal, la propia muerte, la propia mortalidad real y 

actual; la vejez es en rigor un largo tiempo dedicado a morir (Miranda, 1997). 

Groues (1997) agrega que “el hacerse viejo” y “morir” es un proceso en el cual 

todos nos tenemos que poner a pensar en un momento dado de nuestras vidas 

y frente al que deberemos de adaptarnos de la mejor manera posible.  

 

Gran parte de las personas suelen tolerar mejor la muerte de un anciano 

ya que por excelencia se considera que es ese “ser para la muerte”. Morir de 

viejo es, a la larga, algo normal incluso para los propios ancianos. De hecho 

cuando se alude a la muerte natural regularmente se evoca la misma escena: 

un anciano más o menos longevo muriendo en casa rodeado de los suyos. 

Vejez y muerte siempre van de la mano, porque se les considera temas 

paralelos. En este contexto la pregunta es obvia: ¿Cómo reacciona el anciano 

frente a la muerte, frente a su propia muerte? 

 

En una revisión del cuerpo de investigación realizado sobre el estudio de 

la ansiedad ante la muerte, Tomás-Sábado y Gómez-Benito (2003), citan que 

entre los hallazgos obtenidos en las investigaciones con muestras de adultos 

mayores lo más probable es obtener una correlación negativa entre edad y 
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ansiedad ante la muerte, pues este grupo suele pensar a menudo en la muerte 

pero mostrar menos ansiedad ante ella a diferencia de los jóvenes. Sin 

embargo, señalan que hay fuentes de ansiedad especiales para los jóvenes y 

para los ancianos, siendo la pérdida de control y la existencia de otra vida las 

principales en estos últimos. 

 

Los estudios realizados con este grupo han arrojado evidencia de que 

los adultos mayores estabilizan su ansiedad ante la muerte durante las 

décadas finales de su vida (Fortner & Neimeyer, 1999). También se ha hallado 

que los adultos mayores piensan y hablan más sobre la muerte, y en 

comparación con personas más jóvenes temen menos a ella, lo cual 

posiblemente se deba a que poseen un reconocimiento más realista de la 

mortalidad (Keller, Sherry & Piotrowski, 1984).  

 

Si bien es cierto que en general los ancianos expresan menos ansiedad 

ante la muerte cuando se les compara con poblaciones más jóvenes, también 

es cierto que los primeros expresan preocupaciones concernientes a eventos 

relacionados con la muerte tales como la pérdida de seres amados, 

experimentar dolor y sufrimiento, fallar en lograr sus metas a corto plazo 

(Pinder & Hayslip, 1981), la existencia de otra vida, así como la pérdida del 

control personal y de sus acciones (Abdel-Khalek, 2002).  

 

Es importante señalar que este tipo de resultados no son completamente 

claros con esta cohorte pues algunos ancianos pueden experimentar actitudes 

y emociones ambiguas hacia la muerte, así como variación en su ansiedad 

ante la muerte, relacionadas con una pobre salud, problemas psicológicos 

generales e integración del ego (Fortner et al, 1999). 

 

En lo que concierne al género, se ha hallado que las mujeres puntúan 

más alto en las mediciones en comparación con los hombres aún en grupos de 

adultos mayores, observándose que las mujeres ven la muerte en términos 

más emocionales mientras que los hombres la perciben en términos más 

cognitivos (Neimeyer & Fortner, 1995).  
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Depaola, Griffin, Young y Neimeyer (2003), al estudiar la relación entre 

ansiedad ante la muerte, actitudes hacia los adultos mayores y ansiedad 

personal hacia el propio envejecimiento en adultos mayores, hallaron que la 

vejez es temida por este grupo debido a que representa proximidad con la 

muerte, lo que conlleva a una variedad de temores relacionados con la misma, 

en especial el temor a lo desconocido. Agregan que el incremento de la edad 

trae consigo preguntas existenciales tales como si podrán encarar una muerte 

prolongada y dolorosa, qué habrá después de morir y si sus vidas tuvieron 

significado. 

 

Al comparar el significado personal de la muerte en adultos jóvenes y 

adultos mayores y cómo se relaciona con la edad y el género, Cicirelli (2001) 

observó que los ancianos obtienen puntajes altos en dimensiones tales como 

vida después de la vida (continuar en otra vida) y legado (tener la oportunidad 

de hacer en vida algo que sea reconocido por futuras generaciones), mientras 

que en dimensiones como extinción (final de toda existencia) y muerte como 

motivador (ímpetu para realizarse en vida), puntúan bajo. Cabe señalar que 

entre los significados por género las mujeres puntuaron más alto que los 

hombres en la muerte como extinción.  

 

En población mexicana, al estudiar los índices de ansiedad ante la 

muerte en adultos jóvenes y adultos mayores a través de la Escala Templer de 

Ansiedad ante la Muerte, Rivera y Montero (en revisión) hallaron diferencias 

significativas entre las medias de estos grupos siendo mayor la de los 

ancianos, evidencia con la cual apoyan la hipótesis de que por su cercanía con 

la muerte, los adultos mayores muestran niveles más altos de ansiedad ante la 

muerte. 

 

En resumen, el estudio de la vejez debería basarse tanto en el estado 

físico como psicológico de la persona medido en términos de la aptitud 

emocional para llevar una vida activa y útil (Bender, Lloyd y Cooper, 1996), 

puesto que es imposible estudiar únicamente el deterioro de un organismo o 

ciertas funciones que declinan con el paso de los años, ya que la calidad de 

vida de los ancianos depende no solo de los aspectos biológicos, sino también, 
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de factores ambientales, del entorno físico y social, de los hábitos de vida y de 

características psicológicas individuales (Buendía, 1994). Por ello, no es 

suficiente utilizar la edad cronológica como indicador del proceso de 

envejecimiento puesto que lo realmente comparable y significativo en su 

estudio no es lo que un anciano o anciana ha hecho a determinada edad, sino 

lo que hace, piensa y siente (comportamientos, cogniciones y emociones) a lo 

largo de la última etapa de su vida.  
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