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Resumen 

El presente estudio se centra en analizar la correlación entre la ansiedad ante la muerte y el 

sentido de vida, así como la posible influencia de factores sociodemográficos. La muestra, 272 

sujetos, se obtuvo a través de un cuestionario anónimo, difundido por aplicaciones de 

mensajería y redes sociales, que incluía tres instrumentos: un cuestionario ad hoc, la Escala 

de Ansiedad Ante la Muerte y el Test Purpose in life. Los resultados mostraron una correlación 

negativa y débil. En cuanto a la posible influencia de las variables sociodemográficas, hubo 

diferencias significativas en la ansiedad ante la muerte en función del sexo y en el sentido de 

vida en función de la edad y de los ingresos económicos. En conclusión, se ha hallado 

correlación entre la ansiedad ante la muerte y el sentido de vida. Al tratarse de un terreno 

poco estudiado en población general sería interesante realizar futuras investigaciones. 

 

Palabras clave: Ansiedad ante la muerte; sentido de vida; covid-19; actitudes hacia la muerte; 

logoterapia 
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Abstract 

The present study focuses on analyzing the correlation between anxiety before death and the 

meaning of life, as well as the possible influence of sociodemographic factors. The sample, 

272 subjects, was obtained through an anonymous questionnaire, disseminated by messaging 

applications and social networks, which included three instruments: an ad hoc questionnaire, 

the Death Anxiety Scale and the Purpose in life Test. The results showed a negative and weak 

correlation. Regarding the possible influence of the sociodemographic variables, there were 

significant differences in anxiety before death according to sex and in the sense of life 

according to age and income. In conclusion, a correlation has been found between anxiety 

about death and the meaning of life. As it is a field little studied in the general population, it 

would be interesting to carry out future research. 

 

Keywords: Death anxiety; purpose in life; covid-19; attitudes towards death; logotherapy.  
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1. Marco teórico  

El presente estudio se centra en explorar la posible correlación entre la ansiedad ante la 

muerte y el sentido de vida, inmersos en lo singular del momento excepcional de pandemia 

de covid-19. En este capítulo se examinarán las variables que forman parte del estudio, con 

base en trabajos de investigación previos sobre la temática. 

1.1. Conceptualización de la muerte 

La muerte es un evento consustancial a la condición humana (Tomás-Sábado, 2016) y el hecho 

de ser el humano el único ser vivo con capacidad para tomar consciencia y razonar sobre su 

propia mortalidad y la de los demás (Martí García, 2014), hace que para él la muerte sea el 

germen de una de las experiencias emocionales más intensas (Limonero, 1996). La literatura 

científica pone de manifiesto que, desde sus inicios, la especie humana se caracteriza por las 

notables dificultades para elaborar y procesar el hecho de morir (Martí-García, 2014).  

Las sociedades occidentales, en la actualidad, están marcadas por el denominado “Tabú a la 

muerte” (Lee, 2008), quedando esta apartada de la vida diaria de las personas, así, con 

frecuencia las muertes se producen fuera del hogar, velatorios y exequias se llevan a cabo en 

tanatorios y se evita hablar de la muerte, intentando aislar a niños y jóvenes de la misma 

(Agusti et al., 2018). Esta situación deja al profesional de la salud al pie de los caballos, en una 

situación tremendamente compleja: por una parte, como miembro social, comulga con el 

rechazo a la muerte y por otra, como profesional de la salud, es el responsable de luchar en 

primera línea contra ella (Tomás-Sábado, 2016). 

Por otra parte, se ha constatado que las actitudes que provoca la muerte son dispares y fruto 

de multitud de factores influyentes (Rodríguez et al., 2008), pudiéndose observar que la 

relación del ser humano con la muerte trae consigo una serie de emociones prototípicas: el 

miedo, la ansiedad y la depresión (Tomás-Sábado et al., 2005). 

1.2. Ansiedad ante la muerte 

La ansiedad es una emoción que emerge ante situaciones indeterminadas, en las que se 

anticipa un resultado dañino o una amenaza, real o imaginaria, de tal manera que el 

organismo humano se prepara para actuar contra ella, hecho que conlleva una serie de 
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cambios fisiológicos, cognitivos y conductuales (Cano-Vincel et al., 2013; Tomás-Sábado, 

2016).  

En la taxonomía 2007-2008, la North American Nursing Diagnosis Association (NANDA) 

incorporó el diagnóstico de Ansiedad ante la Muerte, siendo definida como la sensación no 

específica de inquietud o malestar, fruto de la percepción de una amenaza, real o imaginaria, 

a la propia vida (Tomás-Sábado et al., 2007). La reacción emocional que provoca la ansiedad 

ante la muerte  puede detornarse por estímulos ambientales (v.gr. ver morir a una persona 

cercana, ver cadáveres), situacionales (por asociación con los ambientales, quedan 

condicionados, adquiriendo la facultad de producir respuestas emocionales condicionadas) o 

estímulos internos del propio sujeto (v.gr. pensamientos o imágenes evocadas, relacionadas 

con la propia muerte o de terceros) (Limonero, 1997). Está excluido, empero, todo lo 

relacionado con el miedo al agonizante y el miedo vinculado a la muerte o últimos momentos 

de vida de otros (Tomer y Eliason, 2000).  

Es importante dejar patente que la ansiedad ante la muerte tiene su génesis en el contacto 

que se hace a nivel profundo con la trascendencia que tiene la muerte, es decir, el hecho de 

afrontar la idea de la propia mortalidad (Lehto y Stein, 2009). 

Hay cuatro factores esenciales que explican la ansiedad ante la muerte: reacciones de tipo 

cognitivo y emocional, cambios físicos (reales o no), percepción del paso del tiempo y sus 

efectos, como algo inexorable, y el estrés y el dolor (sea anticipado o real)  (Lonetto y Templer, 

1988, como se citó en Moreno-García, 2014). Entre las variables más destacables, relacionadas 

con la ansiedad ante la muerte, se pueden citar: la edad, el género, la religiosidad, el estado 

de salud, la ocupación y la educación acerca de la muerte (Tomás-Sábado, 2016; Tomás-

Sábado y Gómez-Benito, 2003). 

Es demasiado común encontrar “miedo a la muerte” y “ansiedad ante la muerte” como 

sinónimos, pero no lo son, de tal manera que el miedo está referido, en sentido estricto, a la 

reacción emocional que un sujeto vivencia ante un peligro claramente determinado, ante una 

amenaza clara y reconocible, mientras que la ansiedad viene caracterizada por la complicación 

en la identificación de la causa cierta que origina los síntomas, por ello, como exponen 

Rasmussen y Johnson (1994) no procede hablar de miedo a la muerte, ya que ninguna persona 

sabe lo que es estar muerto; en su caso, se puede llegar a vivir miedo sobre determinados 

aspectos de la muerte, pero no sobre la experiencia misma de estar muerto, por ende, toda 
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reacción aprensiva hacia la propia muerte ha de ser entendida como ansiedad hacia la muerte 

(Tomás-Sábado, 2016). 

1.2.1. Variables relacionadas  

Los diferentes estudios sobre la materia permiten exponer unas pinceladas sobre las variables 

que se han podido considerar asociadas a la ansiedad ante la muerte. 

1.2.1.1. Edad 

La incidencia de la edad en la ansiedad ante la muerte es algo sobre lo que existe muy poco 

consenso, posiblemente motivado por la gran cantidad de factores tanto individuales como 

sociales difícilmente controlables que actúan como variables intermedias (Tomás-Sábado, 

2016). 

Por una parte, hay estudios que destacan mayor temor ante la muerte en grupos de mayores, 

en comparación con grupos jóvenes y adultos, lo que parece indicar el notable valor de esta 

variable en el proceso de adulto a mayor (Restrepo-Madero et al., 2017), por otra parte, otros 

como De Raedt et al. (2013), destacan que, llegada la vejez, la muerte pasa a ser una inquietud 

menor, lo que podría estar relacionado con la aceptación, en la vejez, de la condición finita de 

la propia vida. 

Galt y Hayslip (1998), indican la relevancia de hacer patente la diferencia entre ansiedad ante 

la muerte consciente y ansiedad ante la muerte inconsciente, insinuando que la edad podría 

actuar de forma diferente en estos dos tipos de ansiedad, concluyendo que la diferencia 

quedaría explicada en función de la experiencia acumulada a lo largo de la vida, relacionada 

con las pérdidas fruto de la muerte, que haría decrecer, en las personas mayores, la necesidad 

íntima de negar los miedos relacionados con la propia muerte, a la par que los concienciaría 

ante las posibles pérdidas de las personas más cercanas. 

Parece encontrarse una mayor ansiedad ante la muerte en jóvenes, lo que sugiere que la edad 

confiere una sensible experiencia ante las pérdidas, lo que dotaría a las personas de 

estrategias más sólidas para afrontarlas, así como una visión más sosegada del proceso final 

de la vida (Ardilla, 2013). 

Ciertamente los resultados de las distintas investigaciones sobre la relación entre ansiedad 

ante la muerte y la variable edad, con frecuencia muestran resultados contradictorios, de 

manera más clara cuando se trabaja como variable continua (Tomás-Sábado, 2016), si bien, a 
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pesar de dicha variabilidad de los resultados, al hilo de lo comentado, podemos concluir que 

existe una correlación inversa entre edad y ansiedad a la muerte, como queda de manifiesto, 

por ejemplo, en los estudios realizados por Mullins y Lopez (1982), Wong et al. (1994) o 

Limonero et al. (2010), entre otros. 

1.2.1.2. Género 

Numerosos estudios, como los de Tomás-Sábado y Gómez-Benito (2003), Harding et al. 

(2005), Limonero et al. (2006), Rivera-Ledesma et al. (2010), Restrepo-Madero et al. (2017), 

evidencian que las mujeres tienden a vivenciar emociones más intensas de ansiedad ante la 

muerte. Sin embargo, existen otros trabajos en los que no se han detectado diferencias 

significativas por razón de género en la ansiedad ante la muerte, v.gr. Conte et al. (1982) y 

Neimeyer y Neimeyer (1984). 

Wong et al. (1994) como se citó en Tomás-Sábado (2016) consideran que las diferencias 

detectadas por género podrían tener su origen en que los hombres, en mayor medida que las 

mujeres, evitan los pensamientos en relación con la muerte, manteniendo, en general, una 

actitud notablemente más defensiva ante toda idea de carácter intrusivo, en relación con su 

propia mortalidad. Por otra parte, Toufexis et al. (2006), insinúa que la ansiedad más alta en 

mujeres puede deberse a aspectos biológicos, por la acción de las hormonas sexuales sobre la 

serotonina, durante el periodo fértil y Rocha-Sánchez y Díaz-Loving (2005) aluden a que dicha 

diferencia provenga de factores psicosociales, estando marcado el rol femenino por la 

tradición con una más alta debilidad, fragilidad y sumisión, lo que favorecería la escasez de 

herramientas personales, lo que conllevaría que las mujeres utilizaran un estilo de 

afrontamiento de corte pasivo, con todo lo que conlleva. 

Russac et al., (2007), dan un paso más en su estudio al respecto y ponen de manifiesto que 

mujeres y hombres obtienen su punto más alto de ansiedad ante la muerte alrededor de los 

20 años y desde ese momento va disminuyendo poco a poco, si bien, en el caso de las mujeres 

hay un segundo pico de subida alrededor de los 50 años. 

1.2.1.3. Religiosidad 

Las creencias religiosas suponen una variable de tipo psicosocial muy relevante para un 

elevado número de la población (Raja Hernández et al., 2002). Por ello, a lo largo del tiempo 
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se ha tornado en una de las variables que con más frecuencia se ha estudiado, en lo referente 

a la ansiedad ante la muerte (Tomás-Sábado y Gómez-Benito, 2003).  

Al tratarse, la existencia de un ser superior y de vida más allá de la muerte, de categorías sin 

entidad, ni evidencia demostrable, quedan al arbitrio de probabilidades de índole subjetiva 

(Pyne, 2010). Expertos en teología insinúan que la creencia en una vida después de la muerte 

es lo que hace soportable el temor a la muerte, por lo que las creencias religiosas disminuirían 

el temor a la muerte en las personas que aspiran a una vida eterna (Tomás-Sábado, 2016). 

Señalar, en ese sentido, que la aceptación del proceso de la propia muerte está vinculada, sin 

ambages, a la motivación intrínseca de la religiosidad y de manera indirecta por variables de 

índole personal y social (Tomer y Eliason, 2005). 

Rasmussen y Johnson (1994) distinguen entre espiritualidad, vinculada a satisfacción de vida, 

sentido de vida y creencia en una vida después de la muerte y religiosidad, relacionada con 

ritos y signos religiosos, remarcando que sería la espiritualidad la que de hecho produciría 

unos datos de ansiedad ante la muerte más bajos. 

No obstante, es importante destacar que los resultados fruto de las investigaciones sobre si la 

religiosidad individual altera las puntuaciones de ansiedad ante la muerte no llegan a 

conclusiones definitivas (Tomás-Sábado y Gómez-Benito, 2003). 

1.2.1.4. Estado de salud 

Entre el 50% y el 80% de las personas con enfermedades terminales tienen pensamientos 

turbadores y honda preocupación sobre la muerte, siendo una ínfima parte de los mismos los 

que logran hacer el tránsito hacia la muerte desde la aceptación y la paz (Cherny et al., 2000, 

como se citó en Tomás-Sábado, 2016). 

En general, un mayor número de problemas de índole física y psicológica predicen niveles más 

elevados de ansiedad ante la muerte en adultos mayores (Fortner y Neimeyer, 1999). 

Por otra parte, la ansiedad ante la muerte suele ser habitual en enfermos oncológicos, 

viniendo precisada en base a la interacción de factores personales, familiares y por el propio 

dolor físico (Neel et al., 2015).  En pacientes infectados por VIH/SIDA, la incidencia de la 

ansiedad ante la muerte es notable (Castedo y Santos, 2008).  

La conexión entre ansiedad ante la muerte y la salud física puede tener su origen en un uso 

intensivo de la negación, la cual puede ser tanto desadaptativa, cuando conlleve la negación 
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en la toma de decisiones imprescindibles para la vida, como adaptativa, siendo el pensamiento 

obsesivo sobre la muerte no productivo y un vehículo a una muerte psicológica. 

Finalmente, Neimeyer et al. (2004), entienden que, partiendo de que la enfermedad en sí 

misma genera inquietud y ansiedad en muchos sujetos, una elevada puntuación en ansiedad 

ante la muerte deviene en función de elementos como las propias herramientas de 

afrontamiento y el apoyo social más que de la enfermedad propiamente dicha. 

1.2.1.5. Ocupación 

En principio, parece lógico que la incidencia de la ocupación sobre la ansiedad ante la muerte 

esté en función del tipo de trabajo que la persona desarrolle, si este tiene que ver o no con la 

muerte, v.gr. trabajadores de la salud o funerarios o si la labor tiene que ver con actividades 

que pongan la salud o la vida en riesgo (Tomás-Sábado y Gómez-Benito, 2003). Sin embargo, 

la revisión de la literatura científica que estudia la influencia de la ocupación profesional sobre 

la ansiedad ante la muerte no permite extraer conclusiones claras, mucho menos unánimes 

(Tomás-Sábado, 2016). 

Si bien en las últimas décadas la relación comunicacional entre médicos y pacientes ha dado 

un salto cualitativo, la muerte aún es un tema muy complicado para muchos galenos (Van 

Duin y Kaptein, 2013). Así, Kvale et al. (1999), afirman que los médicos residentes que tienen 

índices más elevados de ansiedad ante la muerte se sienten notablemente más incómodos en 

presencia de sus pacientes moribundos. 

La mayoría de las investigaciones que estudian las actitudes de los profesionales de la salud 

ante la muerte se han desarrollado en el ámbito de enfermería (Tomás-Sábado, 2016). Y es 

que los enfermeros afrontan asiduamente el dolor y el desenlace agónico que lleva a la muerte 

de sus pacientes, lo que los pone en contacto íntimo con su finitud y su propia vulnerabilidad 

y ello afecta frecuentemente a su actitud ante la muerte y en todo lo relativo al cuidado de 

los moribundos (Peters et al., 2013). Por otra parte, Sliter et al. (2014) ponen de manifiesto 

que la ansiedad ante la muerte de las enfermeras está íntimamente relacionada con un mayor 

agotamiento psicológico frente a las situaciones que tienen que ver con la muerte. 

Concretando más, dentro del sector de la enfermería, los estudios han tratado 

fundamentalmente sobre dos cuestiones: las diferencias en la ansiedad ante la muerte entre 

enfermeras y otros sectores (Tomás-Sábado, 2016). 



Roger Carlos Luengo Aguilar 
“Ansiedad ante la muerte y sentido de vida en plena Covid-19” 

15 

Fuera del contexto sanitario, resulta interesante el estudio de Sharif Nia et al. (2015) en el que 

obtienen altos registros en la ansiedad ante la muerte en militares sobrevivientes del 

combate. 

1.2.1.6. Educación sobre la muerte 

Los estudios realizados a este respecto sobre la ansiedad ante la muerte han versado 

generalmente en el hecho de llevar a cabo la realización de guías educativas que puedan 

implementarse a la disminución de la ansiedad a través de programas de educación para la 

muerte, de manera muy especial centradas en las profesiones que conllevan trato continuo el 

dolor y la angustia humanos y la muerte (Lodhi et al., 2014, como se citó en Tomás-Sábado, 

2016). Distintos estudios de investigación efectivamente han constatado que una formación 

concreta sobre la ansiedad ante la muerte trae consigo una disminución sensible de la misma 

(Jo y An, 2015; Kim, Cho y Yoo, 2016). 

1.2.1.7. Otras variables de interés 

El nivel educativo es también una variable que se asocia a la ansiedad ante la muerte, así una 

escolaridad más amplia deriva en una mayor capacidad para operar con la ansiedad, fruto de 

un mayor bagaje de recursos cognitivos (v.gr. De la Rubia et. al, 2011; Sandín et al., 2001; 

Aday, 1985). En este orden de cosas, Nienaber y Goedereis (2015), llevaron a cabo una 

investigación referente a la relación del nivel educativo con los niveles de ansiedad ante la 

muerte y concluyeron que los estudiantes de estudios de postgrado tenían un nivel menor de 

ansiedad ante la muerte. 

Destacable también el estudio de la variable estado civil, que relaciona niveles de ansiedad 

ante la muerte sensiblemente más elevados en los viudos (v.gr., Canales y Huamán, 2020; 

Alonso et al., 2017; Huertas et al., 2014; Arbinaga, 2002). 

Y el nivel socioeconómico, un factor no desdeñable, que influencia el modo de afrontar la 

muerte (Tomás-Sábado, 2002; Sobrevía, 1999). 

1.3. Sentido de vida 

El sentido de vida es una de las búsquedas esenciales de nuestra especie a lo largo de su 

historia. Ahora bien, la gran pregunta sobre el sentido de la propia existencia y las respuestas 
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que se han ido suscitando en el tiempo han ido variando, a la par que han sido influidas por 

las peculiaridades que rodean a cada época histórica (Jaramillo et al., 2008).  

El sentido de vida es lo que da significado a la vida de cada persona, lo que le proporciona una 

base interna, por medio de un propósito que realizar. Este sentido abre la posibilidad al 

individuo, también, de advertir todo lo que lo rodea como una totalidad (Frankl, 2010). Para 

Frankl, el sentido de vida se engarza con el criterio de moralidad personal (Frankl, 1987), es 

decir, sigue los postulados de la moral y a partir de las distintas situaciones que surgen en la 

vida y según el entendimiento de la persona, ésta va hallando los valores auténticos que irán 

forjando el sentido de su vida (Frankl, 1987). De esta forma, en su devenir, cada persona se 

encuentra en la senda del sentido de su vida y Frankl piensa que en el proceso de forjar dicho 

sentido el hombre tendrá que afrontar y superar el trance de la falta de sentido (lo que llama 

vacío existencial), a través de una tirantez connatural constante que lo encamina a la 

búsqueda de dicho sentido (lo que llama voluntad de sentido), para de esta forma llegar a su 

auténtico, personal y singular sentido de vida (lo que denomina suprasentido) (Sánchez-

Cabaco et al., 2008). Y estos tres conceptos suponen las tres patas del trípode que forman la 

columna vertebral de la logoterapia, la escuela de terapia que fundó Viktor Frankl (Lukas, 

2003), que se centra fundamentalmente en el estudio de esa necesidad humana de búsqueda 

de sentido de vida (Noblejas de la Flor, 2011). La logoterapia entiende el sentido de vida como 

algo que va más allá de objetivos, metas en la vida o éxitos puntuales, ya que una cosa es el 

sentido puntual que la persona puede atribuir a una situación concreta y otra muy distinta es 

el sentido de vida que la persona descubre e integra a partir de esa misma vivencia (Martínez-

Ortiz y Castellanos Morales, 2013) 

La escala de valores para Frankl queda recogida en tres tipos: los valores de creación, que 

implican aquello que cada persona aporta de sí misma al mundo; los valores vivenciales, entre 

los que se incluyen los de tipo emocional y estético y los valores de actitud, que son los que le 

permiten a la persona integrar y comprometerse con el destino de su propia existencia, a 

través de su propia libertad interior (Freire, 2002). 

Fruto de lo que Frankl denomina una autocomprensión ontológica prerreflexiva el ser humano 

toma consciencia de que solo ignorándose a sí mismo será capaz de ser realmente franco 

consigo mismo, y esto se consigue ya sea ayudando en un proyecto que está por encima de sí 
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mismo, ya sea amando a una persona que no es él, pues sin duda, la autotrascendencia es el 

alma misma de la existencia (Frankl, 2004). 

El hombre en la actualidad no se ve envuelto en sufrimiento por sentir que es menos que otros 

sino por sentirse inundado por la sensación de que su propio ser carece de un significado 

(Frankl, 2016). En nuestro tiempo, la voluntad de sentido se ve malograda con demasiada 

frecuencia, dando lugar a lo que en logoterapia se llama frustración existencial, que acaba 

derivando en síntomas neuróticos (Frankl, 2002). Para esta clase de neurosis la logoterapia ha 

creado un concepto: neurosis noógenas, en contraposición a la neurosis prototípica, la 

neurosis psicógena. Este tipo de neurosis logoterapéutica tiene elementos que se alojan en la 

base espiritual del ser humano y no emerge por conflictos internos entre impulsos sino por 

problemas de índole existencial, entre ellos la quiebra de la voluntad de sentido juega un papel 

preponderante (Frankl, 2004). En efecto, Frankl, (2016) plantea que el sentido de vida está 

asociado con las manifestaciones de la espiritualidad: Conciencia, libertad y responsabilidad, 

y sin éstas manifestaciones, efectivamente, la persona queda expuesta al vacío existencial. 

Frankl aportó otro hecho diferencial en sus planteamientos, incorporar la faceta dolorosa de 

la existencia, el sufrimiento, como algo consustancial a la propia naturaleza humana, algo que 

favorece el deseo de trascendencia y supone una ocasión excepcional para el crecimiento, el 

aprendizaje y el sentido de vida. Frankl es un excelso optimista, pero no lo fundamenta en la 

negación de los límites personales sino en la gran posibilidad que se abre de encontrar sentido, 

inclusive,  en las más trágicas páginas de la vida, de ahí que lo denomine “optimismo trágico” 

(Moreno-García, 2014), término que coloca, efectivamente, ante la decisión de apostar por el 

valor y el sentido de vida más allá de la adversidad, de cualquier acontecimiento que traiga la 

vida, por duro que sea. Es más, se abre la posibilidad de mutar lo negativo en positivo (García-

Alandete, 2011). 

La felicidad se alcanza cuando se tiene una razón de vivir con sentido, mediante la realización 

de valores (Frankl, 2002). Para Frankl, el ser humano puede carecer en su vida de muchas 

cosas, incluso de las más imprescindibles, sin embargo, sin el sentido de su vida, en definitiva, 

sin una razón para vivir, su vida se viene abajo (Armas-Arráez, 2016). La desesperanza, por 

contra, es el padecimiento sin propósito, de forma que si se le otorga al propio sufrimiento un 

sentido éste se transforma en un logro, y es ahí donde la persona queda ante la libertad de 

elección sobre qué actitud tomar ante el sufrimiento (Frankl, 2002). 
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En resumen, para Frankl al ser humano no le es suficiente vivir sin más para alcanzar el 

equilibrio biológico, psicológico o social, sino que requiere algo más, aloja dentro de sí la 

voluntad de hacer en su vida algo pleno de sentido, bregar por una meta, por una misión que 

signifique mucho más. Por ello, la persona realizada vive de manera plena en la medida en la 

que está dirigida hacia algo o alguien que trasciende a sí misma y que representa una 

aspiración, un valor, una meta plena de sentido (Moreno-García, 2014). Y los caminos para 

encontrar ese sentido son los valores creativos, los vivenciales y los actitudinales (Frankl, 

1990). 

1.3.1. Sentido de vida y variables de interés 

Viktor Frankl manifiesta que la totalidad de las culturas, sus distintas condiciones y posiciones, 

sea edad, género, creencias, nivel socioeconómico, etc. manifiestan la necesidad de sentido 

de vida (Noblejas de la Flor, 2011); sin embargo, conviene hacer algunas precisiones: En 

cuanto a la edad, cada persona va descubriendo el sentido de su vida a lo largo del trascurso 

de la misma, lo cual supondría una cierta relación con las características individuales a nivel 

de maduración, dándose un crecimiento del sentido de vida en dicho proceso (Frankl, 2012). 

Esto podría deberse al incremento de experiencia en resolución de problemas y de las 

obligaciones vitales, lo que va colocando a la persona en un lugar y con una misión particular 

en el mundo (Moreno-García, 2014). En este sentido, en un estudio de más de 200 personas, 

en distintas etapas de desarrollo, se encontraron diferencias significativas en la variable edad 

(Reker, Peacock y Wong, 1986, como se citó en Moreno-García, 2014), al tiempo que en 

distintos estudios Noblejas de la Flor (1994, 2000 y 2011) encontró también diferencias 

significativas en el sentido de vida en función de la edad. Inclusive, en la enfermedad, un 

anciano puede dotar de sentido a su vida y aumentar la calidad de su vida en su relación con 

la misma, para poder despedirse de ella y hacer un tránsito a la muerte tranquilo y digno 

(Armas-Arráez, 2016).    

Por lo que respecta al sexo, los resultados son dispares,  por una parte, García-Alandete et al. 

(2009); Gallego-Pérez y García-Alandete (2004) y Moreno-García (2014) no encontraron 

diferencias significativas. En cambio, sí encontraron diferencias significativas García-Alandete 

(2014), García-Alandete et al. (2013); García-Alandete et al. (2010), con un sentido de vida 

más alto en las mujeres. 
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En lo relativo a la formación universitaria, cuanto más alta sea la formación, mayor es el 

sentido de vida (Moreno-García, 2014); (Risco, 2009). 

En las últimas décadas, el sentido de vida se ha ido investigando en relación a distintas 

variables psicológicas: en relación a la ansiedad y depresión (Armas-Arráez, 2018; Armas-

Arráez, 2016; Moreno-García, 2014) y en concreto la depresión y su relación inversa con el 

sentido de vida, deviene como una de las variables más estudiadas (Debats, 1990; Flanery y 

Flanery, 1990; Mascaro y Rosen, 2006; Steger et al., 2006), en relación al estrés (Flanery y 

Flanery, 1990), su relación inversa con el afecto negativo (Keyes, Shmotkin y Palmer, 2002; 

Steger, Kashdan y Oishi, 2008), en relación al miedo, vergüenza y tristeza (Steger, Frazier, Oishi 

y Kaler, 2006), la desesperanza (Gallego y García, 2004), a este respecto comentar que la 

carencia de sentido de vida lleva a una frustración en la que la persona alcanza un alto grado 

de desesperanza, pudiendo llegar al suicidio (Mascaro y Rosen, 2005) y en esa línea, varios 

estudios llevados a cabo en población general han detectado una intensa relación inversa 

entre sentido de vida y riesgo de suicidio (Edwards y Holden, 2003; García-Alandete et al., 

2009; Hunter y O´Connor, 2003), en el campo de las adiciones, las personas muestran un 

menor sentido de vida (Harlow et al., 1986; Noblejas de la Flor 2000) y analizando la relación 

entre sentido de vida y religión,  Aquino et al. (2009), concluyen que  la actitud religiosa es, no 

solo, una forma de apertura al sentido de vida sino también un bastión para la prevención del 

vacío existencial y de la desesperanza, y Oñate et al. (2018), evidenciaron que la práctica 

religiosa correlaciona de manera positiva con el sentido de vida. 

Es importante destacar que variables como las creencias religiosas y vivir experiencias previas 

de carácter traumático si bien pueden alterar el sentido de la vida, también pueden hacer a 

las personas más vulnerables ante la ansiedad y la depresión (Armas-Arráez, 2016). 

1.4.  Pandemia por SARS-coV-2 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) fue notificada en diciembre de 2019 de los 

primeros casos graves, por infección de un nuevo virus, el SARS-coV-2, detectados en Wuhan 

(República Popular de China). La infección por este coronavirus tipo 2 fue propagándose por 

todo el planeta (Gallego et al., 2020). El día 22 de marzo de 2020, la enfermedad por SARS-

coV-2, llamada Covid-19 por el acrónimo inglés “coronavirus disease 2019”, fue declarada 



Roger Carlos Luengo Aguilar 
“Ansiedad ante la muerte y sentido de vida en plena Covid-19” 

20 

pandemia por la OMS (Tomás-Sábado, 2020). Sus frutos han sido calamitosos a nivel mundial: 

gran número de contagios, muertes, sistemas sanitarios colapsados, etc. (Villarroel, 2020). 

Todo ello ha provocado un impacto negativo en la salud mental, tanto de la población general 

como de las personas que, por su profesión, se ven expuestas cada día al virus. Para acercarse 

a comprender los motivos de este impacto en la salud mental se debe atender a dos factores, 

por un lado, la Covid-19 ha provocado un fuerte impacto en la economía, lo que ha supuesto 

la pérdida de empleo para multitud de personas y por otro lado el gran impacto, para las 

personas, de las cuarentenas y confinamientos y el distanciamiento social decretado por las 

autoridades (Martínez-Taboas, 2020). En este sentido parece que aquellos que acatan los 

confinamientos, quedándose en casa sin salir, presentan más ansiedad, más inquietud sobre 

su economía y fuerte sentimiento de soledad (Tull et al., 2020). Así, las circunstancias que 

marca la pandemia de Covid-19 conlleva que serán altamente frecuentes: miedo, ansiedad, 

tristeza, enfado, impaciencia (Valero et al., 2020), revelando la literatura científica que los 

trastornos de ansiedad y depresión son los que predominan de manera sensible en esta 

pandemia (Martínez-Taboas, 2020).  

Ahondando más, la inquietud, miedo y ansiedad, fruto de los confinamientos, podrían estar 

asociadas a otros elementos como el estado de salud de las personas cercanas, pérdidas 

familiares, la saturación del sistema sanitario, contratiempos laborales, problemas 

económicos, crecimiento de la infección a nivel mundial y las consecuencias derivadas, tanto 

económicas, como sociales (Sandín et al., 2020). Mención especial requiere las medidas 

extraordinarias que muchos gobernantes han tomado en distintos momentos de la pandemia 

relativos a los rituales funerarios, siendo acortados en unos casos e incluso suspendidos, en 

otros, lo cual ha supuesto un enorme impacto en los rituales ancestrales, tanto de oriente 

como de occidente, que ha llevado a tener que afrontar de formas impensables tanto la 

experiencia de morir como los rituales que la acompañan, sin olvidar que la falta de rituales 

de despedida del fallecido complica notablemente el proceso de duelo (Oliveira-Cardoso et 

al., 2020). 

La OMS otorgó la primera autorización de una vacuna contra la Covid-19 el 31 de diciembre 

de 2020, si bien, la vía libre para la vacuna ya había sido dada en mercados como la Unión 

Europea, Estados Unidos de América o el Reino Unido (Agencia EFE, 2020); a partir de ahí se 

han ido sucediendo las autorizaciones de más vacunas y la vacunación ha ido creciendo a lo 
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largo de los meses, llegando a fecha de 1 de octubre de 2021 a 6.270 de dosis inoculadas en 

todo el planeta (Ordaz, Oliveres y Sánchez, 2021). 
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2. Justificación 

En este capítulo se describe la motivación y la relevancia de llevar a cabo la presente 

investigación. 

La muerte es un hecho natural, consustancial al ser humano (Tomás-Sábado, 2016), sin 

embargo, hoy en día, en las sociedades occidentales, se vivencia como un tabú, se obvia hablar 

de ella, detectándose conductas evitativas fruto del miedo y la ansiedad (Rodríguez et al., 

2007), ello favorece el aumento de emociones como la ansiedad ante la muerte, un efecto de 

corte emocional negativo, fruto de prever un estado en el que el yo ya no vive (Tomer y 

Eliason, 1996). Por otro lado, el impulso de hallar un porqué a la propia existencia, en 

definitiva, encontrar el sentido de la propia vida ha sido fruto de estudio en las grandes ramas 

del saber a lo largo del tiempo (Moreno-García, 2014). Al respecto, se ha constatado que el 

sentido de vida está relacionado con la salud mental, hallándose una notable sintomatología 

depresiva y que en ausencia de sentido de vida en las personas se encuentran no solo cuadros 

depresivos sino otros estados emocionales negativos (Sherman et al., 2011), al tiempo, se ha 

constatado que el sentido de vida es un factor que protege ante la ansiedad y la depresión 

(Armas-Arráez y López Castedo, 2018). Es más, García-Rojo (2004), como se citó en Armas-

Arráez, (2016), decía que la sensación de vacío se constata que es causa de un gran número 

de suicidios, así como también de bastantes de los múltiples mecanismos de evadirse del 

hombre de hoy, como delincuencia, drogodependencia, sexualidad fuera de foco, todo ello a 

edad cada vez más precoz, conductas que asoman con tinte nihilista, dañinas para la persona.  

Sin embargo, está comprobado que se ha investigado escasamente, tanto teórica como 

empíricamente, sobre la relación del sentido de vida y la ansiedad (Armas-Arráez, 2016; 

Arango y Ariza, 2014), hecho que se hace aún más patente sobre el tema objeto de este 

estudio, la relación entre la ansiedad ante la muerte y el sentido de vida; al respecto se pueden 

señalar: La investigación llevada a cabo por Chacón y Díaz-Hernández (2021), con el objeto de 

determinar la relación entre el sentido de  vida y la ansiedad ante la muerte en madres con 

hijos infectados directamente con VIH, cuyos resultados indicaron una correlación 

estadísticamente significativa, moderada e inversa; la tesis de Calle-Esquerre (2016), que 

investigó el propósito de vida, las actitudes ante la muerte, y datos sociodemográficos en 

estudiantes universitarios de Chiclayo, hallando una correlación significativa y negativa del 
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propósito de vida con la ansiedad ante la muerte; la tesis doctoral que investigó acerca de la 

logoterapia para potenciar el sentido de la vida en personas diagnosticadas de ansiedad ante 

la muerte (Osadolor-Osademwigie, 2005). Todo lo cual hace muy interesante estudiar la 

posible relación entre la ansiedad ante la muerte y el sentido de vida en la población general. 

Por otra parte, es sabido que hay una conexión directa entre estado de alarma sanitaria y 

estrés elevado, ansiedad e ideación suicida (Wheaton et al., 2012), de igual manera está 

constatado que los desastres naturales, como los que son fruto de la acción del hombre, son 

un aditivo sensible a la activación de la ansiedad ante la muerte (Tomás-Sábado, 2020). Todo 

ello, en teoría, debería de conducir a elevadas tasas de ansiedad ante la muerte en la 

población general en el momento actual, sin embargo, desde el inicio de la pandemia por 

Covid-19, con un incremento a lo largo del tiempo, se han podido observar movimientos que 

niegan la existencia del SARS-coV-21 , a los que siguieron movimientos antivacunas2  y 

movimientos de personas que se han saltado las cuarentenas, con fiestas, viajes, etc.3 , 

poniendo en jaque a los distintos gobiernos, todo lo cual hace que resulte cuestionable el 

presumible elevado estado de ansiedad ante la muerte en la población general en el momento 

actual. 

En definitiva, a la vista de lo expuesto, si investigar acerca de la relación entre la ansiedad ante 

la muerte y el sentido de vida es un objetivo más que interesante para poder aportar algo más 

de luz a una cuestión poco estudiada, en el momento histórico en el que nos encontramos, de 

pandemia mundial de covid-19, se torna aún más sugestivo, si cabe. 

  

 

1 https://www.tecnologiaclic.com/ciencia/investigacion/teorias-conspiranoicas-de-los-negacionistas/ 
 
2 https://doi.org/10.46661/revintpensampolit.5598 
3 https://www.hosteltur.com/145099_viajes-de-fin-de-curso-acaban-en-un-brote-con-500-contagios.html 
https://www.elcomercio.es/asturias/alerta-asturias-fuerte-repunte-covid-reuniones-sociales-fiestas-viajes-
20210702000855-ntvo.html 

https://www.tecnologiaclic.com/ciencia/investigacion/teorias-conspiranoicas-de-los-negacionistas/
https://doi.org/10.46661/revintpensampolit.5598
https://www.hosteltur.com/145099_viajes-de-fin-de-curso-acaban-en-un-brote-con-500-contagios.html
https://www.elcomercio.es/asturias/alerta-asturias-fuerte-repunte-covid-reuniones-sociales-fiestas-viajes-20210702000855-ntvo.html
https://www.elcomercio.es/asturias/alerta-asturias-fuerte-repunte-covid-reuniones-sociales-fiestas-viajes-20210702000855-ntvo.html


Roger Carlos Luengo Aguilar 
“Ansiedad ante la muerte y sentido de vida en plena Covid-19” 

24 

3. Objetivos 

En el presente capítulo se exponen de forma expresa los objetivos, general y específicos, de 

esta investigación. 

3.1. Objetivo general 

El objetivo principal de esta investigación es explorar la correlación entre la ansiedad ante la 

muerte y el sentido de vida. 

3.2. Objetivos específicos 

Como objetivos específicos se plantean los siguientes: 

- Explorar la relación entre la ansiedad ante la muerte y el sentido de vida en la población 

mayor de edad durante la pandemia de covid-19. 

- Determinar la posible correlación de las variables sociodemográficas (edad, género, estado 

civil, nivel educativo e ingresos económicos) con la ansiedad ante la muerte y el sentido de 

vida. 
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4. Hipótesis 

Este capítulo detalla cuales son las hipótesis de trabajo de ésta investigación. 

Hipótesis principal: 

Se espera encontrar que la correlación de la ansiedad ante la muerte con el sentido de vida 

sea significativa. 

Hipótesis específicas: 

1. Se espera encontrar correlación significativa y negativa entre la ansiedad ante la muerte y 

el sentido de vida en la población adulta mayor de edad durante la pandemia de covid-19. 

2. Cabe esperar que haya diferencias significativas en las puntuaciones de los niveles de 

ansiedad ante la muerte y el sentido de vida en función de las variables sociodemográficas, 

siendo previsible encontrar niveles de ansiedad ante la muerte más altos en adultos de 35 

a 59 años, en el sexo femenino, solteros, con menor nivel educativo y con menores ingresos 

económicos y puntuaciones más altas de sentido de vida en mayores de 60 años, mujeres, 

casados, con mayor nivel educativo y con mayores ingresos económicos. 
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5. Marco metodológico 

En este capítulo se desarrollan detalladamente el procedimiento y las técnicas llevadas a cabo 

para dar respuesta a los objetivos e hipótesis planteados en el estudio. 

La presente investigación se basa en un diseño no experimental transversal, descriptivo-

analítico. 

Es un estudio transversal pues se analizan los datos, de las variables, recogidos en un único 

momento temporal sobre una muestra de la población. Es descriptivo ya que se hace un 

análisis descriptivo de los datos de las variables y analítico porque se analiza la posible 

correlación entre la ansiedad ante la muerte y el sentido de vida y la posible correlación de 

éstas con las variables sociodemográficas. 

5.1. Participantes 

La muestra para el presente estudio estaba formada por 272 sujetos mayores de edad, 

divididos en tres grupos de edad: de 18 a 34 años, de 35 a 59 años y más de 60 años. 

Los criterios de inclusión para elegir la muestra fueron: ser mayor de edad y participar de 

forma voluntaria en el estudio. Los criterios de exclusión son: personas que tuvieran 

diagnosticado cáncer, demencia, insuficiencia cardíaca avanzada, esclerosis lateral 

amiotrófica o enfermedad de Huntington. 

Todos los participantes fueron debidamente informados tanto de los objetivos de la 

investigación, de sus derechos relativos a la protección de datos, así como de la voluntariedad 

de su participación, siéndoles solicitada la aceptación expresa del consentimiento informado 

como condición sine qua non para su participación (Anexos A, B y C). 

5.2. Variables del estudio e instrumentos de medida 

Las variables utilizadas en la presente investigación fueron: la ansiedad ante la muerte y el 

sentido de vida y como variables control: edad, sexo, estado civil, nivel educativo e ingresos 

económicos (Tabla 1). 

Atendiendo a los pocos sujetos en algunas categorías, la variable Nivel Educativo, fue 

recodificada para, en función de la muestra, dar a los datos mayor sentido estadístico, de 

manera que los niveles inferiores, con muy pocos sujetos: Estudios primarios/sin graduado 
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escolar (2) y Secundaria/graduado escolar (12), fueron fusionados con 

Bachillerato/B.U.P.4/Formación profesional (57) , resultando así una nueva categoría: Estudios 

Preuniversitarios (71 sujetos, el 26.1% de la muestra). 

Tabla 1. Variables del estudio 

     VARIABLES                                      DEFINICIÓN                                                       INDICADORES  

Ansiedad ante la 

muerte 

Sensación indeterminada de inquietud o 

desazón, fruto de la percepción de una 

amenaza, real o imaginaria, a la propia 

vida (Tomás-Sábado et al., 2007). 

Escala de ansiedad ante la 

muerte. Death Anxiety 

Scale (DAS). 

 

Sentido de vida Objetivo, razón de ser o propósito en la 

vida (Frankl, 2010). 

Cuestionario Purpose in 

Life (PIL). 

 

Edad Cada uno de los periodos en los que se 

estima dividida la vida de una persona 

humana (Real Academia Española, s.f.), en 

este estudio las personas mayores de 

edad. 

De 18 a 34 años 

De 35 a 59 años 

Más de 60 años 

 

Sexo Condición orgánica, masculina o femenina 

(Real Academia Española, s.f.). 

Hombre 

Mujer 

 

Estado civil Condición de una persona, para este 

estudio en relación con la pareja, que 

delimitan el ámbito propio de poder y 

responsabilidad de las personas naturales 

(Real Academia Española, s.f.) 

Soltero/a 

Casado/Con pareja 

Viudo/a 

Divorciado/separado 

 

 

4 B.U.P.: Bachillerato Unificado Polivalente. Era la denominación oficial de la enseñanza secundaria en España, 
regulada por la Ley General de Educación de 1970. Empezó a implantarse en el curso académico 1975-76, se 
extinguió legalmente en 1990, desapareciendo definitivamente en el año 2000 
(https://es.wikipedia.org/wiki/Bachillerato_Unificado_Polivalente). 
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Nivel educativo A los efectos de esta investigación, los 

estudios oficiales más altos obtenidos por 

el sujeto. 

Estudios Preuniversitarios 

Estudios Universitarios 

Estudios Oficiales 

Postgrado 

 

Ingresos 

económicos 

A los efectos de ésta investigación, los 

Ingresos económicos de una persona al 

mes. 

Menos de 1000€ 

Entre 1000€ y 1800€ 

Entre 1801€ y 2500€ 

Más de 2500€ 

Sin ingresos 

 

 

Para la obtención de los datos se utilizaron tres instrumentos:  

5.2.1. Cuestionario ad hoc 

Con el fin de  recoger los datos sociodemográficos pertinentes para la investigación (edad, 

sexo, estado civil, nivel educativo e ingresos económicos). 

5.2.2. Escala de Ansiedad Ante la Muerte (DAS), Templer (1970), en su adaptación española, 

realizada por Tomás-Sábado y Gómez-Benito (2002). 

Gran parte de las investigaciones que evalúan la ansiedad ante la muerte utilizan la Escala de 

Ansiedad Ante la muerte (DAS) para su medición (López-Lechuga, 2016). Este instrumento 

(Anexo D) evalúa los pensamientos que tiene el sujeto en relación con la muerte, la 

enfermedad y el devenir del tiempo. Es un cuestionario que puede autoadministrarse y que 

consta de 15 ítems de respuesta verdadero-falso, en el que nueve de los mismos puntúan 

verdadero (1, 4, 8, 9, 10, 11, 12, 13, y 14) y los seis restantes puntúan falso (2, 3, 5, 6, 7 y 15), 

obteniéndose un rango de puntuaciones de 0 a 15. En cuanto a la interpretación de los 

resultados, se puede realizar analizando el valor medio o a través de percentiles, con tres 

grados de ansiedad ante la muerte: bajo, ≤ 5, medio, puntuaciones entre 6 y 10 y alto, 

puntuaciones > 10. En relación con sus propiedades psicométricas se obtuvo un coeficiente 

de correlación test-retest de 0.873 y un coeficiente alfa de Cronbach de 0.734. 
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5.2.3. Test Purpose in life (PIL), Crumbaugh y Maholick (1964), cuya adaptación y validación 

en España fue realizada por Noblejas de la Flor (1994, 2011) 

Se trata de un instrumento diseñado para medir el grado en el que los sujetos experimentan 

que su vida tiene un propósito y sentido y, al tiempo, para detectar el vacío existencial (Anexo 

E). Está integrado por 20 reactivos en los que el sujeto se sitúa en una escala tipo Likert de 1 

a 7 entre dos emociones extremas, considerándose el punto 4 como neutro, empleándose 

términos diferentes para describir las posiciones extremas, siendo la puntuación que se 

obtiene en la prueba el resultado de la suma de los valores elegidos. Tiene una corrección 

directa. La puntuación máxima que puede obtenerse es de 140 puntos. La interpretación del 

test se realiza de la siguiente forma: puntuaciones < 90: vacío existencial, puntuación entre 90 

y 105: indefinición sobre el sentido de vida y puntuación > 105: presencia de metas y sentido 

de vida. El baremo utilizado es el de Noblejas de la Flor (2011). En relación con sus propiedades 

psicométricas: coeficiente alfa de Cronbach de 0.8980; Lambda 4 de Guttman: 0.8722; 

Lambda 6 de Guttman: 0.9080; correlación de dos mitades aleatorias: 0.7740,  Guttman de 

dos mitades =0.8722. 

5.3.  Procedimiento 

La muestra fue recogida a través de un cuestionario telemático que incluía los tres 

instrumentos, todo ello se operativizó en la plataforma Google Forms5, una herramienta 

integrada en Google Drive que permite la elaboración de cuestionarios, escalas y encuestas 

para ser implementadas de manera online. 

Se comenzó elaborando el consentimiento informado, en un documento del procesador de 

texto Word, en el que se daba toda la información pertinente sobre el estudio, de forma 

detallada, a los participantes, haciendo especial mención al carácter anónimo y voluntario del 

mismo, con mención expresa de los derechos relativos a la protección de datos de carácter 

personal. Acto seguido se construyó el cuestionario ad hoc, que requeriría la aceptación previa 

del consentimiento informado (mediante la creación una marca obligatoria) para poder 

comenzar a contestar las preguntas. 

 

5 Link de acceso al cuestionario: https://forms.gle/tFg134cVTo8Y4q9t6 
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Posteriormente, se procedió a la creación, de facto, del formulario en la mencionada 

plataforma Google Forms, una vez introducido en la misma el consentimiento informado y el 

cuestionario ad hoc se procedió a tabular las preguntas correspondientes a la Escala de 

Ansiedad ante la Muerte (DAS) y el Test PIL, ambas con unas instrucciones previas para su 

correcta realización. 

El cuestionario fue difundido en la aplicación de mensajería WhatsApp, en la red social 

Facebook y por correo electrónico, todo ello incluyendo un link asociado directamente a la 

encuesta construida.  

Se optó por la realización de todo el procedimiento de manera online por dos motivos: por un 

lado, la situación tan particular que se está viviendo de pandemia mundial hacía que fuera, sin 

duda, la manera más adecuada para poder acceder a una gran cantidad de personas 

preservando la salud de los participantes y del investigador y por otro, dado que un objetivo 

importante era conseguir la mayor muestra posible en menos de un mes, por el poco tiempo 

del que se disponía para realizar la investigación, la vía online era la que permitía llegar a un 

número más amplio de personas en el menor tiempo posible. 

A lo largo de todo el proceso se preservó la confidencialidad de los participantes. 

5.4.  Análisis de datos 

Para realizar el procesamiento de los datos y el pertinente análisis estadístico se empleó el 

programa SPSS versión 28.0. Fue establecido un nivel de significación estadística de p < .05. 

Los datos obtenidos fueron sometidos a distintos tipo de análisis, tanto de estadística 

descriptiva como analítica. Así, en primer lugar, se calculó frecuencia y porcentaje, en el caso 

de las variables categoriales y la media, mediana, desviación típica, rango mínimo y máximo, 

en el caso de las variables cuantitativas. Posteriormente, se llevó a cabo la prueba de 

normalidad de las variables ansiedad ante la muerte y sentido de vida, mediante la prueba de 

Kolmogorov-Smirnov. A continuación, se procedió a realizar el análisis de la correlación de 

dichas variables, mediante el Coeficiente de correlación de Spearman. Y finalmente, se llevó a 

cabo el análisis no paramétrico de las diferencias de medias de las variables 

sociodemográficas, en relación con las respuestas recogidas tanto en la escala DAS como en 

el test PIL. Para ello se procedió de la siguiente manera: para la variable de 2 categorías (sexo), 
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la prueba U de Mann-Whintey y para las variables con más de 2 categorías (edad, estado civil, 

nivel educativo e ingresos), la prueba de Kruskall-Wallis. 
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6. Resultados 

En el presente capítulo se describirán los análisis estadísticos realizados en la investigación. 

En la Tabla 2 se presenta la distribución de la muestra atendiendo a los datos 

sociodemográficos. Es de destacar que en la variable sexo quedó patente un sensible 

predominio del número de mujeres, 195 (71.7%) frente a los 77 hombres (28.3%). 

Tabla 2. Distribución de la muestra 

                               MUESTRA TOTAL= 272                                    FRECUENCIA                       PORCENTAJE 

Edad De 18 a 34 años 

De 35 a 59 años                                          

Más de 60 años 

          59 

        169 

          44 

            21.7% 

            62.1% 

            16.2% 

Sexo Hombre 

Mujer 

          77 

        195 

            28.3% 

            71.7% 

Estado civil Soltero/a 

Casado/con pareja 

Viudo/a 

Divorciado/separado 

          76 

        164 

            6 

          26 

            27.9% 

            60.3% 

              2.2% 

              9.6% 

Nivel educativo  Sin estudios 

Estudios primarios 

Secundaria/Graduado escolar 

Bachillerato/B.U.P./F.P. 

Estudios universitarios 

(Grado/Licenciatura/Diplomatura) 

Estudios Oficiales de Postgrado 

(Máster/Doctorado) 

            0 

            2 

          12 

          57 

        123 

 

          78 

              0.0% 

              0.7% 

              4.4% 

            21.0% 

            45.2% 

 

            28.7% 
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Ingresos 

económicos 

Menos de 1000€ 

Entre 1000€ y 1800€ 

Entre 1801€ y 2500€ 

Más de 2500€ 

Sin ingresos 

          43 

          89 

          61 

          54 

          25 

            15.8% 

            32.7% 

            22.4% 

            19.9% 

              9.2% 

Nota. B.U.P.: Bachillerato Unificado Polivalente. F.P.: Formación Profesional. 

 

Los estadísticos descriptivos, relativos a las medidas de tendencia central y de dispersión, de 

las puntuaciones obtenidas por la muestra para la DAS ( 6 = 7.38; Me7=7.00; DT8= 3.23) y  el 

PIL (  = 109.30; Me=111.00 DT= 17.82) se recogen en la Tabla 3. 

 

Tabla 3. Medidas de tendencia central y de dispersión DAS Y PIL (n= 272) 

 Media   Mediana   DT Rango (mínimo-máximo) 

(mínimo-máximo) DAS     7.38        7.00   3.23          0-14 

PIL 109.30    111.00 17.82        50-140 

Nota. DT: Desviación Típica. 
 

Atendiendo a los criterios para la corrección e interpretación de la DAS y el PIL, mencionados 

anteriormente, los resultados globales de la muestra indicarían una ansiedad ante la muerte 

de grado medio (puntuación media de 7.38) y en cuanto al sentido de vida, según la 

puntuación media obtenida (109.30) indicaría presencia de metas y sentido de vida. 

Analizando los resultados con más detalle se puede observar el número de personas de la 

muestra y el porcentaje que supone para cada uno de los tres grados mencionados; para la 

DAS, Tabla 4 y para el PIL, Tabla 5. 

 

 

6 Media. 
7 Mediana. 
8 Desviación típica. 
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Tabla 4. Distribución de frecuencias de las personas que obtienen alta, media y baja 

ansiedad ante la muerte en la DAS 

 Frecuencia    Porcentaje 

Baja ansiedad ante la muerte   83 

137 

52 

 30.52% 

Media ansiedad ante la muerte 137  50.36% 

Alta ansiedad ante la muerte   52  19.12% 

Total 272  100% 

 

Tabla 5. Distribución de frecuencias de la muestra según los grados de sentido de vida en el 

PIL 

 Frecuencia   Porcentaje  

Vacío existencial    40 

137 

52 

 14.71% 

Indefinición sobre sentido de vida    52  19.12% 

Presencia de metas y sentido de vida  180  66.17% 

Total  272  100% 

 

Posteriormente se procedió a comprobar el ajuste a la distribución normal mediante el test 

de Kolmogorov-Smirnov, encontrándose diferencias significativas entre la muestra y la 

distribución normal en ambas variables, ansiedad ante la muerte (p<.001) y sentido de vida 

(p<.001). Por tanto, no distribuyéndose los datos normalmente, se procedió a realizar un 

análisis estadístico no paramétrico. 

Posteriormente se analizó la correlación entre la variable ansiedad ante la muerte y la variable 

sentido de vida, hallándose una correlación débil y negativa (ρ= -.241; sig. <.001); (Tabla 6 y 

Figura 1). 

 

 

 



Roger Carlos Luengo Aguilar 
“Ansiedad ante la muerte y sentido de vida en plena Covid-19” 

35 

Tabla 6. Correlación 𝝆 entre ansiedad ante la muerte y sentido de vida 

                             Rho de Spearman                                                 Test PIL 

Escala de Ansiedad 

ante la muerte (DAS) 

       Coeficiente de correlación 

       Sig. (unilateral) 

       n 

           -.241 

          <.001 

             272 

 

                                               Nota. PIL: Purpose in life. 
 

 

 

Figura 1. Diagrama de dispersión correlación DAS y PIL.  

 

6.1. Ansiedad ante la muerte en función de las variables sociodemográficas 

En cuanto a la variable edad se procedió al análisis mediante la prueba no paramétrica Kruskal-

Wallis y se concluyó que no había diferencias significativas (𝜒2 =.726; p=.696). Una vez 

analizadas las puntuaciones medias de los tres grupos de edad, se observaron parejos, 

ostentando la puntuación más alta de ansiedad ante la muerte el grupo de 35 a 59 años ( = 

7.51; DT= 3.261); (Tabla 7). 
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Tabla 7. Estadísticos descriptivos de las puntuaciones en la DAS por nivel de edad 

    n Media Error 
típico 

Mediana     DT   Rango (mínimo-
máximo) 

 

De 18 a 34 años   59   7.12 .419   7.00   3.217            1-14  

De 35 a 59 años 169   7.51 .251   7.00   3.261            1-14  

Más de 60 años   44   7.18 .481   7.00   3.194            0-14  

Nota. DT: Desviación Típica 
 

En lo referente a la variable sexo la prueba no paramétrica U de Mann-Whitney reveló que 

había diferencias significativas (Z= -2.722; p< 0.006) (Tabla 8), siendo las mujeres las que 

presentaban una mayor puntuación en la DAS ( = 7.70; DT= 3.213); (Tabla 9).  

Tabla 8. Estadístico diferencial U de Mann-Whitney para las puntuaciones en la DAS en 

función del sexo 

                                                                         DAS  

U de Mann-Whitney                               5923.000                    

Z                                                                     -2.722                                         

Sig. asintótica (bilateral)                               .006 

 

 

                           Nota. DAS: Escala de ansiedad ante la muerte. 
 

Tabla 9. Estadísticos descriptivos de las puntuaciones en la DAS de hombres y mujeres 

 n Media 
Error 
típico 

Mediana   DT 
Rango (mínimo-
máximo) 

 

Hombres 77   6.55 .360    6.00  3.156           0-14  

Mujeres 195   7.70 .230    8.00  3.213           1-14  

Nota. DT: Desviación Típica 
 

 

En relación con la variable estado civil La prueba Kruskal-Wallis mostró que no había 

diferencias significativas (χ2 =1.803; p=.614). Posteriormente se analizaron las medias de los 

cuatro grupos que forman ésta variable, observándose que la puntuación más alta de ansiedad 

ante la muerte era del grupo de Casado/pareja ( = 7.54; DT= 3.147); (Tabla 10). 
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Tabla 10. Estadísticos descriptivos de las puntuaciones en la DAS en función del estado civil 

    n Media 
Error 
Típico 

Mediana   DT 
Rango 

(mín.-máx.) 
 

Soltero/a   76   7.24 .383 7.00 3.342          1-14  

Casado/Pareja 164   7.54 .246 7.00 3.147          0-14  

Viudo/a     6   7.33 1.116 7.00 2.733          4-11  

Divorciado/separado   26   6.77 .711 5.50 3.626          1-14  

Nota. DT: Desviación Típica 
 

Respecto a la variable nivel educativo la prueba Kruskal-Wallis determinó que no había 

diferencias significativas (χ2 = 1.451; p=.484). Analizadas las medias de los tres grupos se 

observó que eran sensiblemente parejas, siendo la puntuación más alta de Ansiedad ante la 

Muerte la del grupo de Estudiantes Preuniversitarios ( = 7.66; DT= 3.664); (Tabla 11). 

 

Tabla 11. Estadísticos descriptivos de las puntuaciones en la DAS por nivel educativo 

 n Media 
Error 
Típico 

Mediana  DT 
Rango (mín.-máx.) 

 

E. Preuniversitarios 71 7.66 .435   8.00 3.66

4 

          4-14  

E. Universitarios 123 7.13 .286   5.00 3.17

0 

          5-14  

Postgrado 78 7.50 .330   7.00 2.91

3 

          6-14  

Nota. DT: Desviación Típica 
 

 

Finalmente, en cuanto a la variable Ingresos económicos la prueba Kruskal-Wallis concluyó 

que no había diferencias significativas (χ2 = 6.918; p=.140). Posteriormente se analizaron las 

medias de los cinco grupos y se observó que la puntuación más alta de ansiedad ante la muerte 

correspondía al grupo ingresos entre 1000€ y 1800€ ( = 8.07; DT= 3.295); (Tabla 12). 
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Tabla 12. Estadísticos descriptivos de las puntuaciones en la DAS por ingresos económicos 

 n   Media 
Error       
Típico 

Mediana     DT 
  Rango (mín.-
máx.) 

 

M de 1000€ 43    7.33 .462 7.00   3.029            2-14  

Entre 1000€ y 1800€ 89    8.07 .349 7.00   3.295            1-14  

Entre 1801€ y 2500€ 61    6.77 .397 6.00   3.101            1-14  

Más de 2500€ 54    6.87 .438 7.00   3.222            0-14  

Sin ingresos 25    7.56 .691 8.00   3.453            3-14  

Nota. DT: Desviación Típica 
 

6.2. Sentido de vida en función de las variables sociodemográficas 

En cuanto a la variable edad la prueba Kruskal-Wallis evidenció que había diferencias 

significativas (χ2 = 10.173; p=.006) (Tabla 13). Siendo analizados, posteriormente, grupo por 

grupo de edad, se observó que la puntuación más alta de sentido de vida fue para el grupo de 

mayores de 60 años ( = 114.14; DT= 18.505); (Tabla 14). 

Tabla 13. Estadístico diferencial Kruskal-Wallis para las puntuaciones en el PIL en función de 

la edad 

                                                                  PIL  

Kruskal-Wallis                                              10.173                    

gl.                                                                     2                                        

Sig. asintótica (bilateral)                                .006 

 

                            Nota. PIL: purpose in life; gl: grados de libertad 
 
 

Tabla 14. Estadísticos descriptivos de las puntuaciones en el PIL por nivel de edad 

   n Media 
Error 
Típico 

Mediana   DT 
Rango 

(mín.-máximo) 
 

De 18 a 34 años   59 104.17 2.471 106.00 18.982     62-140  

De 35 a 59 años 169 109.83 1.299 111.00 16.881     50-138  

Más de 60 años   44 114.14 2.790 120.00 18.505     58-136  

Nota. DT: Desviación Típica 
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En relación con la variable sexo la prueba U de Mann-Whitney determinó que no había 

diferencias significativas (Z= -.643; p= .520). Analizadas las medias por grupo se halló una 

puntuación levemente más alta en las mujeres ( = 109.38; DT= 18.525); (Tabla 15). 

 

Tabla 15. Estadísticos descriptivos de las puntuaciones en el PIL en función del sexo 

   n Media 
Error 
típico 

Mediana   DT 
Rango 

(mín.-máximo) 
 

Hombres   77 109.08 1.828 111.00 16.037        67-136  

Mujeres 195 109.38 1.327 111.00 18.525        50-140  

Nota. DT: Desviación Típica 
 

En cuanto a la variable estado civil la prueba Kruskal-Wallis determinó que no había 

diferencias significativas (χ2 =3.912; p=.271). Al ser analizadas las medias de los cuatro grupos 

que formaban ésta variable se observó que la puntuación más alta de sentido de vida era del 

grupo de viudo/a ( = 118.50; DT= 12.708); (Tabla 16). 

 

Tabla 16. Estadísticos descriptivos de las puntuaciones en el PIL en función del estado civil 

    n Media 
Error 
Típico 

Mediana     DT 
Rango 

(mín.-máx.) 
 

Soltero/a   76 107.16 2.190 108.50   19.091         62-140  

Casado/Pareja 164 110.52 1.307 112.50   16.735         50-138  

Viudo/a     6 118.50 5.188 121.50   12.708         95-133  

Divorciado/separado   26 105.73 4.095 109.00   20.882         56-133  

Nota. DT: Desviación Típica 
 

En lo referente a la variable nivel educativo la prueba Kruskal-Wallis mostró que no había 

diferencias significativas (χ2= .361; p=.835). Siendo analizadas las medias de los tres grupos, 

se observó que era el grupo de Postgrado el que tenía la puntuación más alta de sentido de 

vida ( = 111.14; DT= 15.747); (Tabla 17). 
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Tabla 17. Estadísticos descriptivos de las puntuaciones en el PIL por nivel educativo 

   n  Media 
Error 
Típico 

Mediana    DT 
     Rango 
(mín.-máx.) 

 

E. Preuniversitarios   71  106.52 2.495 109.00  20.147       50-135  

E. Universitarios 123  109.82 1.533 111.00  17.005       53-140  

Postgrado   78  111.00 1.783 112.50  15.747       58-136  

Nota. DT: Desviación Típica 
 

Finalmente, en cuanto a la variable ingresos económicos, la prueba Kruskal-Wallis reveló que 

había diferencias significativas (χ2 = 27.151; p< .001); (Tabla 18). Una vez analizadas las medias 

de los cinco grupos se observó que la puntuación más alta de Sentido de Vida correspondía al 

grupo de Más de 2500€ ( = 116.81; DT= 12.138) (Tabla 19). 

 

Tabla 18. Estadístico diferencial Kruskal-Wallis para las puntuaciones en el PIL en función de 

los ingresos económicos 

                                                                          PIL  

Kruskal-Wallis                                              27.151                    

gl.                                                                     4                                       

Sig. asintótica (bilateral)                              <.001 

 

                                Nota. PIL: purpose in life. gl: grados de libertad 

 

Tabla 19. Estadísticos descriptivos de las puntuaciones en el PIL por ingresos económicos 

 n Media 
Error 
Típico 

Mediana   DT 
Rango 

(mín.-máx.) 
 

Menos de 1000€ 43 102.16 3.199 106.00 20.977       56-140  

Entre 1000€ y 1800€ 89 105.96 1.868 108.00 17.621       67-138  

Entre 1801€ y 2500€ 61 114.93 1.978 119.00 15.452       53-136  

Más de 2500€ 54 116.81 1.652 117.00 12.138       89-138  

Sin ingresos 25 103.48 3.909 106.00 19.543       50-135  

Nota. DT: Desviación Típica 
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7. Discusión 

En el presente capítulo se procede a realizar un análisis reflexivo y una explicación de los 

resultados hallados en la investigación, todo ello en conexión con los objetivos e hipótesis 

planteados y las investigaciones previas. 

El objetivo principal de éste estudio es explorar la correlación entre la ansiedad ante la muerte 

y el sentido de vida, los resultados muestran la existencia de correlación entre ambos 

constructos, confirmándose con ello la hipótesis principal. Ahondando en dicha investigación, 

como primer objetivo específico, centrado en la población mayor de edad durante la 

pandemia de covid-19, los resultados arrojan una correlación significativa, negativa y débil 

entre ambas variables, confirmando la primera hipótesis específica; estos resultados se 

encuentran en conexión con los obtenidos por Calle-Esquerre (2018), aunque en ese caso en 

el contexto de estudiantes universitarios de Chiclayo. Esta correlación podría deberse a que 

en la medida en que las personas tienen integrado el sentido de su vida y transitan por él, 

pueden ir adquiriendo una perspectiva más sosegada de su propia existencia, en la que se 

entiende que la muerte forma parte de la vida y con ello la ansiedad ante la muerte va 

perdiendo sentido y viceversa. 

En cuanto al segundo objetivo específico de esta investigación, determinar la posible 

correlación de las variables sociodemográficas, edad, sexo, estado civil, nivel educativo e 

ingresos económicos, con la ansiedad ante la muerte y el sentido de vida, que se concreta en 

la segunda hipótesis específica, en la que se esperaba encontrar diferencias significativas, 

dicha relación se ha confirmado en los siguientes extremos: en el caso de la ansiedad ante la 

muerte, tan solo en función del sexo, siendo las mujeres las que muestran una ansiedad ante 

la muerte más elevada, como se había pronosticado, y ello de acuerdo con Tomás-Sábado y 

Gómez-Benito (2003), Harding et al. (2005), Limonero et al. (2006), Rivera-Ledesma et al. 

(2010), Restrepo-Madero et al. (2017) que ponen de manifiesto que las mujeres son tendentes 

a vivir emociones más potentes de ansiedad ante la muerte. Dichas diferencias también 

podrían ser fruto de la propia socialización que guía a los varones a evitar la queja y el llanto, 

enfocando la expresión emocional como algo peyorativo, síntoma de fragilidad, en tanto que 

se alienta a las niñas a expresar sus emociones e inquietudes (Abdel-Khalek, 2005). Un posible 

factor concomitante a tener en cuenta podría ser el hecho de que en las últimas décadas, en 



Roger Carlos Luengo Aguilar 
“Ansiedad ante la muerte y sentido de vida en plena Covid-19” 

42 

las sociedades occidentales, las mujeres se han integrado de manera muy notable en el mundo 

laboral, pero no se ha producido un avance paralelo, ni en igualdad de salarios, ni en  

implicación por parte de los hombres en las responsabilidades con los hijos y en las tareas 

domésticas (Montes-López, 2017), ni, en definitiva, en conciliación de la vida laboral y familiar, 

teniendo las mujeres una sobrecarga física y psicológica elevada, que puede redundar en la 

salud en general y fomentando que la ansiedad ante la muerte se deje sentir, en estas, de 

manera más sensible que en los hombres. Sin perder de vista que estos factores pueden estar 

siendo amplificados por la pandemia global de covid-19 que estamos viviendo. 

 Y en el caso del sentido de vida se han encontrado diferencias significativas en función de la 

edad, hallándose una puntuación más alta en sentido de vida en el grupo de más de 60 años, 

como se había pronosticado, con una puntuación sensiblemente superior a la media muestral, 

al contrario que el grupo de 18 a 34 años, con una puntuación por debajo de la media 

muestral, que lo sitúa un escalón por debajo a nivel interpretativo del test: indefinición sobre 

el sentido de vida; en la línea de este resultado, hallaron diferencias significativas, en relación 

con la edad, Noblejas de la flor (1994, 2000 y 2011) así como Reker, Peacock y Wong (1986), 

como se citó en Moreno-García (2014). El aumento del sentido de vida con la edad podría ser 

fruto del nivel de maduración de la persona (Frankl, 2012). De manera que el propio devenir 

de los años puede tener como fruto esa madurez paulatina que va forjando el crecimiento 

global de la persona, lo que traería consigo que perciba que su vida tiene un porqué y un para 

qué (Moreno-García, 2014). Los resultados de los jóvenes también podrían deberse a la 

situación socio-económica actual que, desde la crisis de 2008 y ahora agravada por la 

pandemia de covid-19, conforma un panorama desolador para los jóvenes, con cifras de paro 

muy elevadas9 y dificultades muy notables para encontrar trabajo y una vez encontrado con 

la enorme dificultad para ir cimentado una carrera profesional con sueldos dignos para 

ganarse la vida, con independencia del sector, lo cual podría tener una fuerte incidencia en el 

sentido de vida. Se han encontrado, también, diferencias significativas en el sentido de vida 

en relación con los ingresos económicos, variable sobre la que no se han encontrado estudios 

previos a este respecto, observándose en la muestra que cuanto mayores son los ingresos 

económicos, mayor parece el sentido de vida, tendencia que se atisba de forma manifiesta en 

 

9 https://www.ine.es/jaxiT3/Tabla.htm?t=4247 
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los grupos con ingresos más elevados, entre 1801€ y 2500€ y el de más de 2500€, ambos con 

puntuaciones sensiblemente superiores a la media muestral, que supone a nivel interpretativo 

del test presencia de metas y sentido de vida, quedando los tres grupos con menores ingresos 

económicos un escalón por debajo en dicha interpretación, con indefinición del sentido de 

vida. Tras ello podría encontrarse una equivalencia subjetiva de bienestar económico con 

mayor o menor sentido de vida, a lo que podría ayudar la situación actual de pandemia de 

covid-19, en la que la elevada cantidad de paro o ERTE10, con las duras consecuencias que 

conlleva en todos los aspectos vitales, por comparación entre unos y otros, podría fomentar 

la sensación subjetiva del sentido de vida. 

Por lo que respecta a la ansiedad ante la muerte en relación con el resto de las variables 

sociodemográficas estudiadas, en función de las que no se han hallado diferencias 

significativas: respecto a la edad, estos resultados difieren de lo hallado en la literatura 

científica que viene a concluir que hay correlación negativa entre edad y ansiedad a la muerte, 

como queda de patente v. gr. en los estudios realizados por Wong et al. (1994) o Limonero et 

al. (2010). En esta investigación se ha encontrado que la ansiedad ante la muerte tiende a ser 

más alta en adultos entre 35 y 59 años, como se había pronosticado. Ello podría deberse a que 

en ese nicho de edad confluyen personas sometidas a distintas circunstancias particulares de 

la vida que por su impacto no pueden dejarse de lado, por citar algunas de ellas, la llegada y 

crecimiento de los hijos, con todo lo que se supone a nivel personal y económico  (la llegada 

de los hijos cada vez se retrasa más, estando la edad media del primer hijo en España por 

encima de los 32 años11, añadiendo esto muchos problemas en la concepción derivados de la 

edad), crisis personales de mediana edad, crisis de pareja, ruptura de pareja12, pérdida de 

trabajo, con las enormes dificultades que conlleva, más allá de la experiencia laboral, 

encontrar empleo a partir de los 45 años13, y más aún en estos tiempos de pandemia de covid-

1914. En cuanto al estado civil, se esperaba hallar una ansiedad ante la muerte más alta en 

 

10 Expediente de Regulación Temporal de Empleo. 
11 https://www.ine.es/jaxiT3/Tabla.htm?t=1579 
12 En España la edad media de divorcios se sitúa entre 40 y 49 años, en hombres y mujeres. 
https://www.ine.es/prensa/ensd_2020.pdf 
13https://www.generation.org/news/unemployed-aged-45-and-above-face-ageism-and-career-challenges-
globally/ 
14https://www.eleconomista.es/economia/noticias/11338907/07/21/A-partir-de-que-edad-es-mas-dificil-
conseguir-una-entrevista-de-trabajo-y-como-solucionarlo.html 
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viudos, concordando con distintas investigaciones, Canales y Huamán (2020), Alonso et al., 

(2017), Huertas et al. (2014) o Arbinaga (2002), sin embargo, la puntuación más alta, por 

encima de la media muestral, ha sido la del grupo casado/con pareja, mientras que la menor 

ha sido para el grupo divorciado/separado, lo cual podría deberse al cambio de modelo de 

vida que ha acaecido durante la pandemia de covid-19, con confinamientos, restricciones, etc. 

En cuanto al nivel educativo, se esperaba que la ansiedad ante la muerte fuera superior en el 

grupo con menor nivel educativo, como así ha sido, con una puntuación media por encima de 

la media de la muestra, por otra parte, la menor puntuación de ansiedad ante la muerte, por 

debajo de la media de la muestra, la ha obtenido el grupo de estudios universitarios. En 

concordancia con investigaciones precedentes, que consideran el nivel educativo como una 

variable asociada con la ansiedad ante la muerte, presuponiéndose que un mayor nivel 

educativo conlleva más herramientas cognitivas para el manejo de la ansiedad ante la muerte 

(Nienaber y Goedereis, 2015; De la Rubia et. al, 2011; Sandín et al., 2001; Aday, 1985). Y 

finalmente en cuanto a la variable Ingresos económicos, también sin diferencias significativas, 

resulta interesante observar cómo las personas con niveles de ingresos económicos más bajos 

tienden a tener medias más altas de ansiedad ante la muerte, mientras que las personas con 

ingresos económicos más altos tienden a medias más bajas de ansiedad ante la muerte, ello 

podría deberse a una posible ficción de control de las personas sobre la propia vida y los 

acontecimientos que puedan acaecer cuanta más estabilidad económica tienen. Al respecto 

hay que señalar que en la literatura científica se observa que el nivel socioeconómico es 

considerado un factor nada desdeñable, que ejerce una influencia sensible en el modo de 

afrontar la muerte (Tomás-Sábado, 2002; Sobrevía, 1999). 

Y por lo que respecta al sentido de vida, en relación con el resto de variables 

sociodemográficas que no han obtenido resultados significativos: en cuanto al sexo, las 

medias han sido muy parejas en ambos grupos, percibiéndose una tendencia sensiblemente 

superior en la puntuación del grupo de mujeres, como se había pronosticado, y ello en 

consonancia con los resultados encontrados por García-Alandete, J. (2014), García-Alandete 

et al. (2013); García-Alandete et al. (2010), estudios que sugieren que ello puede ser debido a 

la mayor captación, por parte de las mujeres, de sentido y estimación de la vida como algo 

colmado de cosas gratas, apasionantes, que la dotan de pleno sentido para ser vivida, al 

tiempo que las mujeres son más dadas a tener metas y propósitos conectados a todo lo que 
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conlleva el día a día y un compromiso muy notable con el sentido existencial, que apareja 

menor tendencia suicida. En cuanto a la variable estado civil, sobre la que no se han 

encontrado estudios previos, la puntuación más alta fue para el grupo viudo/a, habiéndose 

pronosticado que la tendencia a un más alto sentido de vida sería para los casados/con pareja, 

si bien ambos grupos han tenido medias por encima de la puntuación media de la muestra. 

Ello podría deberse al posible peso de la pareja y la familia estables en la percepción del 

sentido de vida, reflexión que cobra peso observando que la menor puntuación de sentido de 

vida la ha obtenido el grupo divorciado/separado, con una puntuación que la interpretación 

del test lo sitúa en un peldaño inferior al resto de grupos, con indefinición del sentido de vida. 

Análisis que nos lleva a pensar en la relevancia de incluir en futuras investigaciones el estudio 

de la posible relación del estado civil y el sentido de vida. En lo referente al nivel educativo, 

aun no habiendo diferencias significativas, puede observarse que cuanto más alto es el nivel 

de estudios la tendencia del sentido de vida también es más alta, en concordancia con la 

hipótesis planteada y con investigaciones como la de Moreno-García (2014) y Risco (2009). Es 

reseñable que el grupo que no tiene estudios superiores, el grupo estudios preuniversitarios, 

obtiene una puntuación sensiblemente inferior a la media muestral. Estos resultados podrían 

indicar una posible relación entre el modelo de vida de la sociedad occidental y el sentido de 

vida, pues la población se concentra en las urbes y el buen porvenir puede asociarse a los 

estudios universitarios que abran caminos en dicho entorno, de manera que la formación 

universitaria podría dotar de unas herramientas y un valor añadido que permita acceder a 

unas opciones personales que acerquen al propio sentido de vida. 

7.1. Limitaciones 

En cuanto a las limitaciones de esta investigación hay que destacar varios puntos:  

En primer lugar, al tratarse de un estudio transversal no podemos saber la evolución de cada 

persona en cada una de las variables, ni por tanto las posibles causas que puedan estar detrás 

de los resultados. 

En segundo lugar, al tratarse de un estudio correlacional, más allá de no poder establecer 

causalidad en la relación de las variables, ni el sentido de la misma, tampoco es posible tener 

la completa certeza de que no existan errores en la veracidad de la propia correlación. 
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En tercer lugar, el momento histórico en el que se ha llevado a cabo esta investigación, 

inmersos en la pandemia de covid-19, ha conllevado que tanto la búsqueda de la muestra 

como la aplicación de los instrumentos fuera exclusivamente telemática, lo que trajo consigo 

una serie de inconvenientes como el tener que renunciar a la inclusión de importantes 

variables como la religiosidad o el estado de salud, cuyo estudio mínimamente riguroso, por 

su longitud se convertía en un imposible por vía telemática, también la barrera que supuso 

para todas aquellas personas que no manejan las nuevas tecnologías, fundamentalmente para 

las personas de edad avanzada que formarían parte del grupo de mayores de 60 años; también 

trajo consigo el tener que afrontar algo usual en este tipo de encuestas por vía telemática que 

es la sensiblemente menor participación masculina, sin olvidar el hecho de que realizándose 

todo por vía telemática y las pruebas autoadministradas no se podía valorar la existencia de 

déficits cognitivos que pudieran mediatizar las respuestas.  

Una cuarta limitación ha sido la temporal, el escaso tiempo del que se disponía para realizar 

la investigación ha supuesto una limitación en cuanto al tamaño de la muestra y al número de 

sujetos que formaban los distintos subgrupos de las variables. Cuestión ésta que sería 

importante controlar en futuros estudios. 

7.2. Prospectiva 

Hay que destacar que los resultados de ésta investigación pueden resultar de interés no solo 

en el ámbito de la psicología sino también en el de la sociología y la antropología, lo cuál puede 

ser germen de nuevas investigaciones desde otros ámbitos de conocimiento. 

No se han encontrado investigaciones que hayan profundizado en este tema analizándolo 

desde la población general y menos aún en plena pandemia, lo cual puede suponer que este 

estudio sea una pequeña semilla para futuras investigaciones que, salvando las limitaciones 

del mismo, busquen ahondar más e investigar, en caso de que la correlación se verifique, si 

hay una relación causal entre ansiedad ante la muerte y sentido de vida, en qué sentido y con 

qué intensidad, y un estudio más exhaustivo de la relación con más variables control (v. gr. 

religiosidad y salud), al tiempo que analizar la incidencia de la pandemia en dichas variables.  
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Habida cuenta de que en España el suicidio no solo se mantiene como primera causa de 

muerte externa (3.941 fallecidos en 2020) sino que no cesa de crecer año tras año15 y que el 

sentido de vida fomenta la esperanza, alejando del vacío existencial que abre de par en par la 

puerta del suicidio, sería muy relevante continuar las investigaciones, más allá de la 

logoterapia, para por un lado crear nuevos instrumentos de evaluación y por otro caminar en 

búsqueda de nuevos datos y vías sólidas para fomentar el sentido de vida en nuestra sociedad. 

En lo referente a las aportaciones de esta investigación en el ámbito de actuación de la 

Psicología General Sanitaria hay que destacar la relevancia de la implementación de 

estrategias de afrontamiento ante la muerte que resulten preventivas para la ansiedad ante 

la muerte, tanto a lo largo del ciclo vital como en los propios procesos de duelo.  

Finalmente, se espera que fruto del estudio futuro de estas variables se planteen programas 

educativos fiables sobre ansiedad ante la muerte y el sentido de vida, a pequeña y gran escala, 

desde la familia a la escuela, que permitan, por un lado, romper el oscuro tabú creado sobre 

la muerte y todo lo que conlleva, para que integrándola como parte de la propia vida se 

reduzcan las tasas de ansiedad ante la muerte, con todo el sufrimiento que conlleva, y, por 

otro lado, la relevancia de fomentar el acompañamiento a la persona, desde la infancia, para 

fomentar el autoconocimiento global como persona, valores, fortalezas, debilidades, 

inquietudes, vocación, etc., que abriría el autodescubrimiento del sentido de su vida, el hecho 

de poder ir revisándolo y actualizándolo, y permitiría ir atravesando las crisis personales del 

ciclo vital de manera más suave y constructiva. Todo ello podría conllevar, a su vez, un sensible 

equilibrio global de la persona, minimizando con ello posibles patologías y, como se ha 

comentado, sería una vía excepcional para neutralizar el vacío existencial que tantas veces 

aboca al suicidio. 

7.3. Conclusión 

Se ha hallado correlación entre la ansiedad ante la muerte y el sentido de vida en plena 

pandemia de covid-19, teniendo en cuenta que se trata de un terreno poco estudiado en 

población general e inédito en una pandemia se sugiere investigar más allá de las limitaciones 

 

15 https://www.ine.es/prensa/edcm_2020.pdf 
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que presenta este estudio, analizando también la incidencia de la propia pandemia en la 

ansiedad ante la muerte y el sentido de vida. 
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Anexo A. Informe de valoración  
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Anexo B. Consentimiento informado 

Estimado/a participante: 

 

Mi nombre es Roger Carlos Luengo Aguilar, estoy realizando un trabajo de investigación, 

titulado “Ansiedad ante la muerte y sentido de vida en plena Covid-19”, dentro del Máster 

Universitario en Psicología General Sanitaria en la Universidad Internacional de la Rioja. 

 

Antes de dar su consentimiento y participar en este estudio es importante leer y entender 

la explicación sobre el funcionamiento del mismo, por tanto, si tuviera alguna duda exprésela 

al investigador antes de firmar éste documento (puede contactar mediante correo 

electrónico: ansiedadysentidovida@outlook.com).  

 

Propósito del estudio: Se pretende investigar la relación de la ansiedad ante la muerte y el 

sentido de vida en la población mayor de edad durante la pandemia por Covid-19. 

 

Beneficios de este estudio: Ciertamente, la pandemia del Covid-19 abre la puerta para poder 

investigar, de manera excepcional, las cuestiones objeto de este estudio, hecho que, además 

de colaborar entre todos dando un paso más en el estudio científico de la cuestión, permitirá, 

en su caso, tomar medidas proactivas que conlleven una vivencia sensiblemente menos 

traumática en algo tan duro en sí mismo, para el ser humano, como la muerte. 

Ni investigadores, ni participantes se beneficiarán directamente de este estudio. 

 

Con este objetivo se solicita la colaboración, de forma voluntaria, de personas mayores de 

edad que no tengan diagnosticado: cáncer, demencia, insuficiencia cardíaca avanzada, 

esclerosis lateral amiotrófica o enfermedad de Huntington. 

 

Procedimiento: consistirá en la cumplimentación de un cuestionario de forma telemática; su 

participación ha de ser voluntaria y sus respuestas sinceras, seleccione la respuesta que esté 

más cercana a sus opiniones, experiencias, etc., tenga en cuenta que no existen respuestas 

correctas, ni incorrectas. 
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Este estudio también requiere la recogida, de forma anónima, de datos personales de carácter 

general (por ejemplo: edad, sexo, etc.), así como preguntas generales sobre su salud. 

 

Coste y riesgos: No existen costes, ni riesgo alguno derivado de la participación en este 

estudio, salvo la molestia ocasionada por la realización de la prueba telemática. 

 

Protección de datos: Todos los datos, recogidos de manera anónima, son estrictamente 

confidenciales y junto al tratamiento de los mismos están al amparo del Reglamento General 

de Protección de Datos (Reglamento  (UE)  2016/679), en vigor desde el 25 de mayo de 2018 

y la Ley  Orgánica  3/2018,  de  5  de  diciembre,  de  Protección  de  Datos Personales y garantía 

de los derechos digitales. 

Usted tiene derecho a pedir que le sean desvelados aquellos datos personales mantenidos de 

forma identificable, así como a solicitar la rectificación de cualquier dato incorrecto o 

incompleto. La información recogida no incluirá su nombre, ni su dirección, ni ningún otro 

dato que permita su identificación. Todos los registros se mantendrán en la más estricta 

confidencialidad.  

 

Participación voluntaria / Derecho a retirarse del estudio: Usted, de acuerdo con el RGPD 

mayo 2018 y la ley Orgánica 3/2018, tiene derecho de oposición y cancelación, así como de 

solicitar la limitación, portabilidad, reclamación y de retirada del consentimiento sobre el uso 

de sus datos en el momento que así lo decida. 

 

 

Si ha leído este documento y está de acuerdo, por favor, haga clic en “acepto” y comience a 

rellenar el formulario.  

ACEPTO ☐ 

 

Muchas gracias por su colaboración. 
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Anexo C. Compromiso de confidencialidad 
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Anexo D. Escala de ansiedad ante la muerte (DAS). Adaptación 

de Tomás-Sábado y Gómez-Benito (2002) 

Instrucciones: En cada una de las frases siguientes señale, "Verdadero" o "Falso", la opción 

que mejor corresponda a su situación personal. 

 

1. Tengo mucho miedo a morirme V F 

2. Apenas pienso en la muerte V F 

3. No me pone nervioso que la gente hable de la muerte V F 

4. Me asusta el pensar que he de sufrir una operación V F 

5. No tengo ningún miedo a morirme V F 

6. No tengo un miedo especial a la posibilidad de padecer cáncer V F 

7. Nunca me molestan pensamientos sobre la muerte V F 

8. A menudo me preocupa lo rápido que pasa el tiempo V F 

9. Me da miedo tener una muerte dolorosa V F 

10. Me preocupa mucho el tema de la otra vida V F 

11. Me asusta la posibilidad de sufrir un ataque al corazón V F 

12. Con frecuencia pienso que realmente la vida es muy corta V F 

13. Me estremece oír hablar a la gente de una tercera guerra mundial V F 

14. Me horroriza ver un cadáver V F 

15. Pienso que no tengo ningún motivo para temer al futuro V F 
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Anexo E. Purpose in Life Test (PIL). Adaptación de Noblejas de 

la Flor (1994) 

INSTRUCCIONES: En cada una de las siguientes afirmaciones, señale el número que refleje 

mejor la verdad sobre usted mismo. Dese cuenta de que los números representan desde un 

sentimiento extremo hasta su contrario. Si contesta 4, equivale a "neutro", lo que significa 

que no puede inclinarse hacia ninguno; intente usarlo lo menos posible. 

1. Generalmente estoy: 
1 
Completam
ente 
aburrido 

2 3 4 5 6 7 
Entusiasmado 

 

2. La vida me parece: 

1 
Completa
mente 
rutinaria 

2 3 4 5  6   7 
Siempre 
emocionante 

 
3. Para mi vida: 

1 
No tengo 
ninguna 
meta fija 

2 3 4 5 6 7 
Tengo metas bien 
definidas 

 
4. Mi existencia personal: 

1 
No tiene 
significado 

2 3 4 5 6 7 
Tiene mucho 
significado 

 
5. Cada día es: 

1 
Exactamente 
idéntico 

2 3 4 5 6 7 
Constantemente 
nuevo 

 
6. Si pudiera escoger, preferiría: 

1 
No haber 
nacido 

2 3 4 5 6 7 
Vivir mil veces 
más una vida 
idéntica a ésta 
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7. Después de jubilarme, me gustaría: 
1 
Vaguear el 
resto de mi 
vida 

2 3 4 5 6 7 
Hacer algunas 
cosas que me han 
interesado 

 
8. En alcanzar las metas de mi vida: 

1 
No he 
progresado 
nada 

2 3 4 5 6 7 
He progresado 
como para estar 
completamente 
satisfecho 

 
9. Mi vida está: 

1 
Vacía, 
desesperada 

2 3 4 5 6 7 
Llena de cosas 
buenas y 
excitantes 

 
10. Si me muriera hoy, consideraría que mi vida: 

1 
No valió la 
pena para 
nada 

2  3  4   5   6   7 
  Valió la pena 

 
11. Al pensar en mi vida: 

1 
Me 
pregunto a 
menudo 
por qué 
existo 

 2   3   4    5     6    7 
Siempre veo una 
razón por la que 
estoy aquí 

 
12. Al considerar el mundo en relación con mi vida, el mundo: 

1 
Me 
confunde 
totalmente 

2  3   4    5    6    7 
Tiene significado 
para mi vida 

 
13. Yo soy: 

1 
Un 
irresponsable 

2 3 4 5 6 7 
Muy responsable 

 
 
 
 
 



Roger Carlos Luengo Aguilar 
“Ansiedad ante la muerte y sentido de vida en plena Covid-19” 

69 

14. En cuanto a la libertad del hombre para tomar sus propias decisiones, creo que el hombre 
es: 

1 
Completame
nte limitado 
por su 
herencia y el 
ambiente 

2 3 4 5 6 7 
Totalmente 
libre para 
elegir 

 

15. En cuanto a la muerte: 
1 
No estoy 
preparado y 
tengo miedo 

2 3 4 5 6 7 
Estoy 
preparado y no 
tengo miedo 

 

16. En cuanto al suicidio: 
1 
He pensado 
seriamente 
que es una 
salida 

2 3 4 5 6 7 
Nunca he 
pensado en ello 

 

17. Considero que mi capacidad para encontrar un sentido o propósito en mi vida: 
1 
Es nula 

2 3 4 5 6 7 
Es muy grande 

 

18. Mi vida está: 
1 
Fuera de mis 
manos y 
controlada 
por factores 
externos 

2 3 4 5 6 7 
En mis manos y 
bajo control 

 

19. Enfrentarme con mis tareas diarias es: 
1 
Una 
experiencia 
aburrida y 
penosa 

2 3 4 5 6 7 
Una fuente de 
placer y 
satisfacción 

 

20. Yo: 
1 
No he 
descubierto 
ningún sentido, 
ni propósito en 
mi vida 

2 3 4 5 6 7 
Tengo metas 
muy bien 
delimitadas y 
un sentido de 
la vida que me 
satisface 

 

 


