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Resumen
La salud mental del ser humano se ha visto significativamente afectada por la pandemia
del COVID-19, en especial con las medidas de aislamiento social y cuarentena. A pesar
de que estas medidas de bioseguridad, se aplican para preservar la vida de la poblacion
mundial, es una realidad que también han originado trastornos emocionales, depresion,
estrés, apatia, irritabilidad, insomnio, trastorno de estrés postraumatico, ira y agotamiento
emocional. Por ello, la presente investigacion presenta el objetivo de analizar las
investigaciones gque se han realizado a nivel internacional, nacional y local, acerca de las
afectaciones en la salud mental a causa del aislamiento social y la cuarenta asociado a la
pandemia por COVID-19 desde el 2019 hasta la actualidad, mediante una compilacién
investigativa. Metodologia: de tipo descriptivo, con enfoque cualitativo y con un disefio

compilatorio de revisién documental de 30 investigaciones.

Abstract

The mental health of the human being has been significantly affected by the
COVID-19 pandemic, especially with the measures of social isolation and quarantine.
Although these biosecurity measures are applied to preserve the lives of the world's
population, it is a reality that they have also caused emotional disorders, depression, stress,
apathy, irritability, insomnia, post-traumatic stress disorder, anger and emotional
exhaustion. For this reason, this research presents the objective of analyzing the
investigations that have been carried out at the international, national and local level,
about the effects on mental health due to social isolation and the forty associated with the
COVID-19 pandemic since 2019 to the present, through an investigative compilation.
Methodology: descriptive, with a qualitative approach and with a compilation design of a

documentary review of 30 investigations.



Introduccion

La salud mental, es definida por la OMS (2021) como “una amplia gama de
actividades directa o indirectamente relacionadas con el componente de bienestar mental”
incluido en la definicion de salud que da la OMS, “un estado de completo bienestar fisico,
mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades” (OMS, 2021).
En este sentido, es un componente fundamental para el desarrollo y bienestar del ser
humano, sin embargo, en la actualidad se ha presentado una problematica mundial a partir
de la pandemia por COVID-19, “enfermedad causada por el nuevo coronavirus conocido
como SARS-CoV-2” que ha provocado méas de 169 millones de casos confirmados de
COVID-19 y 3.51 millones de muertes para finales de mayo del 2021 (The New York
Times, 2021; Our World in Data, 2021; y JHU CSSE COVID-19 Data, 2021).

Por tanto, se han implementado una serie de medidas de bioseguridad para para
prevenir los contagios masivos y mas muerte, entre estas medidas se encuentra el
aislamiento social y la cuarentena, defendiéndose la primera como “separar a las personas
que ya estan diagnosticadas de la enfermedad de las que no estan enfermas” y la segunda
como “la restriccion de la circulacion de personas que han estado potencialmente
expuestas a una enfermedad infectocontagiosa, para determinar si se sienten mal, lo que
reduce el riesgo de que infecten a otros individuos™ (Larios, Bohérquez, Naranjo y Séenz,
2020). A pesar de que estas medidas de bioseguridad, se aplican para preservar la vida de
la poblacién mundial, es una realidad que también ha originado afectaciones a nivel de

salud mental.

Como lo expuesto por, Broche, Fernandez y Reyes (2020), donde evidenciaron
que dentro de las manifestaciones reportadas con mayor frecuencia en los estudios
consultados se encontraron ‘“los trastornos emocionales, depresion, estrés, apatia,
irritabilidad, insomnio, trastorno de estrés postraumaético, ira y agotamiento emocional”
debido a la cuarentena y el aislamiento social por la pandemia del COVID-19. Lo
anteriormente dicho evidencia, la importancia de observar e indagar sobre este fenomeno
y asi prevenir y mitigar las afectaciones que se pueden presentar en la salud mental. La
problematica tiene implicaciones globales que puede afectar a cualquier persona sin

importar su edad, genero, raza o nivel socioeconémico, pues dia a dia aumenta la tasa de
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mortalidad y de contagio, ademas de secuelas negativas en la salud fisica y mental, y la
disminucion de calidad de vida de manera significativa.

En efecto, el presente trabajo se centra en la construccion de una investigacion
compilatoria mediante el analisis de investigaciones sobre las afectaciones en la salud
mental a causa del aislamiento social y la cuarentena asociado a la pandemia por COVID-
19, que servira de apoyo bibliografico a la Universidad de Pamplona, profesionales y
estudiantes que sientan interés por estudios de este tipo, permitiendo poner en préactica los
conocimientos tedricos, metodoldgicos y técnicos adquiridos durante el proceso de
formacion profesional y despertar el interes en futuros investigadores.

Se considera adicionalmente, que la informacion procedente de este trabajo
pudiera contribuir a futuras investigaciones cientificas sobre el tema a nivel internacional,
nacional, y principalmente regional y local, ya que se presentan pocas investigaciones en
Cucuta, Norte de Santander. Del mismo modo, los resultados serviran como base a los
psicologos para la elaboracidn de programas de tratamiento, promocion y prevencion en
la salud mental relacionada a las afectaciones en la salud mental a causa del aislamiento
social y la cuarenta asociado a la pandemia por COVID-19, y de esta forma lograr generar

un impacto positivo en la sociedad norte santandereana
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Problema de Investigacion

Formulacion del Problema

Ante la necesidad de indagar acerca de este fendmeno en particular en estudiantes
universitarios, la investigacion compilatoria planteo el siguiente interrogante central como
formulacion del problema: ¢Cudles son las afectaciones en la salud mental a causa del

aislamiento social y la cuarentena asociado a la pandemia por COVID-19?

Planteamiento del Problema

Actualmente, la humanidad esta enfrentado una pandemia debido a la COVID-19,
enfermedad causada por el SARS-CoV-2; esto ha provocado que un porcentaje
significativo de naciones, tomen medidas de bioseguridad como, aislamientos,
cuarentenas, uso de tapabocas y frecuencia de lavado de manos para prevenir los
contagios Yy fallecimientos masivos debido a que esto constituye una emergencia global,
con un elevado impacto en la salud publica, incluida la salud mental. Por lo tanto, las
afectaciones en la salud mental que han tenido las medidas como el aislamiento social y
la cuarenta son complejas para un ser social como lo es el ser humano, si éste no posee
los recursos psicologicos y el apoyo adecuado para afrontarlo. Asimismo, dichas
afectaciones, pueden influir negativamente en las diferentes areas de ajuste del individuo
y a su vez, causar sintomatologia como la ansiedad, depresion, insomnio, negacion,

angustia y miedo.

Descripcion del Problema

Segun WHO (2020), La COVID-19 “es la enfermedad causada por el nuevo
coronavirus conocido como SARS-CoV-2”, se sabe su existencia formal desde el 31 de
diciembre de 2019, al ser informada de un grupo de “casos de neumonia virica que se
habian declarado en Wuhan, Republica Popular China” (OMS, 2020). A partir de esto, el
11 de marzo de 2020, fue reconocido como una pandemia debido a 118.000 casos en 114
paises, y 4.291 personas habian perdido la vida (OMS, 2020). Entre las medidas de
bioseguridad tomada por diferentes naciones, se impuso aislamientos, cuarentenas, uso de

tapabocas y frecuencia de lavado de manos para prevenir los contagios masivos debido a
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que esto constituye una emergencia global, con un elevado impacto en la salud publica,

incluida la salud mental.

En este sentido, es necesario mencionar que la cuarentena se define como “la
restriccion de la circulacién de personas que han estado potencialmente expuestas a una
enfermedad infectocontagiosa, para determinar si se sienten mal, lo que reduce el riesgo
de que infecten a otros individuos™ (Larios, et. al. 2020). Esta definicion difiere del
término aislamiento social, que se refiere a “separar a las personas que ya estan
diagnosticadas de la enfermedad de las que no estan enfermas”; sin embargo, los dos
términos a menudo se usan indistintamente, sobre todo en la comunicacién con el pablico
(Larios, et. al., 2020).

En cuanto a la salud mental, se define como “una amplia gama de actividades
directa o indirectamente relacionadas con el componente de bienestar mental” incluido en
la definicion de salud que da la OMS, “un estado de completo bienestar fisico, mental y
social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades” (OMS, 2021). Esta
relacionada con la promocién del bienestar, la prevencién de trastornos mentales y el

tratamiento y rehabilitacion de las personas afectadas por dichos trastornos.

A partir de esto, Brooks, Webster, Smith, Woodland, Wessely, y Greenberg
(2020), expusieron el impacto psicoldgico de la cuarentena en algunas epidemias que han
azotado a la humanidad en el siglo xx1 (SARS-CoV, MERS-CoV, gripe A/HIN1 y
Ebola), sefialando que esta medida ha tenido un efecto negativo en la salud mental de las
personas; los autores describieron una mayor prevalencia de “sintomas mentales, como
angustia, ansiedad, tristeza, bajo autoestima, ira, rabia, aislamiento, bajo estado de &nimo
e insomnio, y la aparicion de trastornos como la depresion, la ansiedad, el trastorno
obsesivo-compulsivo, el estrés postraumatico y el suicidio”, entre otros (Brooks, et. al.,
2020).

Por lo tanto, las implicaciones psicoldgicas que han tenido las medidas de
aislamiento social, la cuarentena, las problematicas econémicas, el aumento de la pobreza,
el desempleo, el afrontamiento de la enfermedad y los fallecimientos, son de gran

relevancia en la problematica actual, como se refleja en investigaciones como Pastor
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(2020), en donde encontré en su poblacion estudiada que “que casi el 33% tenian
depresion, un 21,4% de cardcter moderada y en un 4,3% severa” asocidndolo al COVID-
19; también expresa que en la poblacion universitaria se evidencia que el 23,5% “se
encuentran desanimados tras el confinamiento, con pérdidas de concentracion y un

notable descenso en su rendimiento académico”.

También refiere que en el impacto en la salud mental se evidencia “ansiedad,
depresion, insomnio, negacion, angustia y miedo”, y sus efectos se atribuyen a efectos
directos e indirectos de la propia enfermedad y del confinamiento, ya que “la transmisioén
asintomatica de la enfermedad causa miedo y ansiedad” y “la falta de medidas de
proteccién personal y una cierta discriminacion social hacia los sanitarios, aumentan los

niveles de estrés y ansiedad” (Pastor, 2020).

Por lo tanto, la problemaética del presente trabajo son las afectaciones en la salud
mental a causa del aislamiento social y la cuarenta asociado a la pandemia por COVID-
19 mediante el andlisis de una serie de investigaciones realizadas desde el 2019 hasta la
actualidad, siendo de gran importancia para la comunidad en la region, teniendo en cuenta
que se presentan pocas investigaciones en Cucuta, Norte de Santander, a pesar del nimero

significativo de casos de contagios y fallecimientos en la poblacion nortesantandereana.

Justificacion

Segun diversas tasas de The New York Times (2021), Our World in Data (2021)
y JHU CSSE COVID-19 Data (2021), refieren que para finales de mayo del 2021 van 168
millones de casos confirmados de COVID-19 y 3.5 millones de muertes a causa del
COVID-19. Del mismo modo, en Colombia se han presentado un total de 3.29 millones
de casos y 86.180 fallecimientos para finales de mayo del 2021 (Our World in Data, 2021,
y JHU CSSE COVID-19 Data, 2021). A partir de estas estadisticas, se puede evidenciar
el impacto que ha tenido la pandemia en tiempos recientes, que ha cambiado el estilo de
vida de la sociedad en general y que ha obligado a tomar medidas de bioseguridad para
combatir el contagio hasta lograr una vacunacién masiva eficaz. Sin embargo, la salud
mental se encuentra en un gran riesgo, inicialmente por la perturbacion y paralizacion de

los “servicios de salud mental esenciales en el 93% de los paises del mundo, mientras que,
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a su vez, ha incrementado la demanda de atencion de salud mental” segiin la OMS (2020
citado por Infocop, 2020).

Asimismo, este incremento de la necesidad de atender la salud mental de la
poblacion, se puede explicar a través de investigaciones como la realizada por Llamosas
(2020), sobre Secuelas a Largo Plazo de COVID-19, donde expresa que se “han realizado
diversos estudios referentes a las secuelas psiquiatricas y psicologicas, en donde
confirman que la pandemia puede afectar a la salud mental de los pacientes afectados” y

los cuadros mas frecuentes han sido la depresion y ansiedad.

Cabe resaltar que, Ponce, Mufiiz, Mastarreno y Villacreses (2020), donde refiere
que “muchos de los pacientes recuperados de COVID-19 sufren estrés durante varias
semanas, otros sintomas psicofisicos que incluyen depresion, miedo y ansiedad pueden
persistir por mas tiempo”. Del mismo modo, Broche, Fernandez y Reyes (2020),
realizaron una revisién documental donde evidenciaron que dentro de las manifestaciones
reportadas con mayor frecuencia en los estudios consultados se encontraron “los
trastornos emocionales, depresion, estrés, apatia, irritabilidad, insomnio, trastorno de
estrés postraumatico, ira y agotamiento emocional” debido a la cuarentena y el

aislamiento social por la pandemia del COVID-19.

A través de lo anteriormente dicho, se puede observar lo importante que es indagar
acerca de las afectaciones en la salud mental a causa del aislamiento social y la cuarenta
asociado a la pandemia por COVID-19, ya que implica una problematica global que puede
afectar indiscriminadamente a toda la poblacion, pues aumenta las tasas de mortalidad,
disminuye la calidad de vida a corto y largo plazo, ya que repercute negativamente en su
salud fisica y mental, y afecta a los seres mas allegados como familiares y amigos de los

pacientes, sobrevivientes y fallecidos por COVID-19.

En efecto, el presente trabajo contribuird a la construccion de una investigacion
compilatoria mediante el analisis de investigaciones acerca de las afectaciones en la salud
mental a causa del aislamiento social y la cuarenta asociado a la pandemia por COVID-
19 que servira de apoyo bibliogréafico en la Universidad de Pamplona para profesionales

y estudiantes que sientan interes por estudios de este tipo, permitiendo poner en practica
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los conocimientos tedricos, metodoldgicos y técnicos adquiridos durante el proceso de
formacion como ente profesional y despertar el interés en futuros investigadores, asi
mismo podran encontrar elementos metodoldgicos, analiticos y criticos para nuevas
investigaciones, teniendo en cuenta informacion relevante de articulos internacionales,

naciones y locales.

Se considera adicionalmente, que la informacion procedente de este trabajo
pudiera contribuir a futuras investigaciones cientificas sobre el tema a nivel internacional,
nacional, regional y local, debido se presentan pocas investigaciones locales que tomen
en cuenta las afectaciones en la salud mental a causa del aislamiento social y la cuarenta
asociado a la pandemia por COVID-19. Finalmente, los psicologos en formacion se veran
beneficiados ya que adquirirdn informacion fundamental para futuros trabajos de
investigacion o proyectos relacionados con la temética; del mismo modo, los resultados
servirdn como base a los psicélogos para la elaboracion de programas de tratamiento,
promocion y prevencion en la salud mental relacionada a las afectaciones en la salud
mental a causa del aislamiento social y la cuarenta asociado a la pandemia por COVID-

19, y de esta forma lograr generar un impacto positivo en la sociedad norte santandereana.

Objetivo General

Analizar las investigaciones que se han realizado a nivel internacional, nacional y
local, acerca de las afectaciones en la salud mental a causa del aislamiento social y la
cuarenta asociado a la pandemia por COVID-19 desde el 2019 hasta la actualidad,

mediante una revision documental.

Objetivos Especificos
Compilar las investigaciones que se han realizado a nivel internacional, nacional
y local sobre las afectaciones en la salud mental a causa del aislamiento social y la

cuarenta asociado a la pandemia por COVID-19 desde el 2019 hasta la actualidad.

Describir los instrumentos y metodologias implementadas para la recoleccion de
datos en las investigaciones sobre las afectaciones en la salud mental a causa del
aislamiento social y la cuarenta asociado a la pandemia por COVID-19 desde el 2019

hasta la actualidad.
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Identificar las afectaciones en la salud mental a causa del aislamiento social y la
cuarenta asociado a la pandemia por COVID-19 en los resultados obtenidos en las

investigaciones compiladas desde el 2019 hasta la actualidad.

Estado del Arte

Los estudios e investigaciones realizadas a lo largo del tiempo y en diferentes
contextos representan gran valor para el reconocimiento del tema de los factores asociados
a ideacion suicida y su presencia en estudiantes universitarios, por ende, en este apartado
se toman investigaciones internacionales, nacionales y locales que se consideran de gran
contribucion a la investigacion, de manera que se vinculan de una u otra forma con la
variable a estudiar brindando una cobertura detallada que pueda fortalecer el
conocimiento tedrico y el direccionamiento que permita ejecutar una aplicacion adecuada

al contexto donde se desarrolla la presente investigacion.

Investigaciones a nivel internacional

Las Consecuencias Psicologicas de la COVID-19 y el Confinamiento.
Balluerka, N., Gémez, J., Hidalgo, D., Gorostiaga, A., Espada, J., Padilla, J., y
Santed, M. (2020). Espafia.

Esta investigacion pretende poner de manifiesto los cambios experimentados por
las personas durante el estado de alarma por la pandemia de la COVID-19, con relacion a
una variedad de items referidos a actitudes, conductas y sintomas que fueron considerados
claves para conocer el impacto psicoldgico generado por la pandemia y el confinamiento
asociado al intento de ralentizar al méximo las tasas de contagio. Se disefiaron dos
estudios. El primero de ellos, con metodologia cualitativa a través del uso de entrevistas,
gue indagaba acerca de las consecuencias psicolégicas de la COVID-19, con la finalidad
de aportar una primera informacion sobre las consecuencias psicologicas del
confinamiento por el estado de alarma, ademas de identificar areas tematicas para su
inclusion en el disefio de un cuestionario. Este cuestionario fue el instrumento
administrado para recoger evidencias que pudieran generalizarse a toda la poblacion, y

cuyos resultados son el contenido del segundo estudio.
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El segundo estudio de esta investigacion se plante6 para analizar los efectos
psicologicos del confinamiento a partir de una encuesta por cuestionario que pudiera
inferir la situacion y opinion de la poblacion espafiola sobre los temas tratados. Las
principales conclusiones de esta segunda fase de la investigacion se refieren a la influencia
que, tanto la pandemia como el confinamiento asociado, han tenido en su estabilidad

emocional y conductual en funcién de una serie de variables personales y contextuales.

En cuanto a los resultados, se evidencia que el malestar psicologico ha aumentado
en todos los grupos, por la incertidumbre, la preocupacion por padecer o contraer una
enfermedad grave (COVID-19 u otras), y la preocupaciéon por perder seres queridos.
Respecto a las variables del espectro depresivo, los sentimientos pesimistas o de
desesperanza, y soledad han aumentado. Los sentimientos de confianza y optimismo
disminuyeron. En general, se ha observado un aumento de los sentimientos de irritabilidad
y enfado. Una gran proporcion de casos experimenta un empeoramiento en relacién a la
ansiedad, depresion e ira. En base a estos resultados, se imponen una serie de
recomendaciones y medidas de prevencion postconfinamiento para procurar paliar al

maximo el impacto producido.

Con relacion al estudio anterior, sirve de apoyo a la presente investigacion en
cuanto al contenido de sus resultados, ya que, en definitiva, las personas encuestadas han
empeorado en practicamente todas las variables han sido analizadas. Dicho de otro modo,
este estudio aporta informacion valiosa para entender con mayor claridad la problematica

que se presenta en la investigacion documental.

Salud mental en tiempos de la pandemia COVID-19. Departamento de
Psiquiatria, NIMHANS. (2020). India.

Su metodologia fue cuantitativa pues la necesidad de recopilar datos rapidamente
dificultaba poder hacer un analisis mas extenso, la investigacion consistio en la
recopilacion de datos para formar una guia acerca de las principales afectaciones que los
pacientes de COVID-19 pueden tener en su mente e igualmente, poder crear protocolos

de bioseguridad para los profesionales de la salud.
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Por su parte, el objetivo general de la investigacion es “proporcionar el marco
técnico para cumplir con estos objetivos”, siendo estos ultimos los objetivos especificos,
el primero es crear una guia para que los profesionales médicos no psiquiatricos aborden
las necesidades inmediatas de salud mental de las personas en la comunidad y los centros
de tratamiento COVID-19, mientras que el segundo objetivo especifico es ofrecer
recomendaciones para que los psiquiatras garanticen la seguridad durante su dia a dia.

Gracias a la investigacion se logré formar protocolos para crear Medidas de
proteccion en hospitales psiquiatricos, se logro la recalibracion de los programas de salud
mental del distrito durante la pandemia de COVID-19, se logr6 elaborar un protocolo con
pasos practicos para establecer teleconsultas de psiquiatria en brotes infecciosos, se
elabor6 un protocolo para los primeros auxilios psicologicos especializada en casos de
COVID-19, se mejord la terapia electroconvulsiva y estimulacion magnética transcraneal
para pacientes con enfermedad mental grave durante la pandemia de COVID-19, entre

otros.

De acuerdo con el estudio anterior, ayuda a la investigacion, al aportar
informacion de las principales afectaciones asociadas a la salud mental que pueden tener
los pacientes de COVID-19 y protocolos précticos para orientar a los pacientes en cuanto

a su salud mental.

Antes de lo que piensas: Una reaccion afectiva muy temprana a la pandemia
y cuarentena del COVID-19 en Argentina. Torrente, F., Yoris, A., Low, D., Lopez,
P., Bekinschtein, P., Manes, F., Cetkovich, M (2021). Argentina.

Este estudio parti6 de una metodologia cuantitativa, se adapt6 al contexto local un
cuestionario de la Organizacién mundial de la salud (OMS), en el que se incluyeron
preguntas abiertas para indagar sentimientos de las personas frente al COVID-19, y se
realizd un analisis de contenido. Por otra parte, el objetivo general de la investigacion es
explorar los sentimientos y expectativas que genera el COVID-19 en las personas durante
la primera etapa de la pandemia en Argentina. Los resultados advierten que la poblacion
encuestada siente incertidumbre, miedo y angustia, pero igualmente emerge un
sentimiento de responsabilidad y cuidado frente al COVID-19, se destacan sentimientos

positivos para la sociedad como la valoracion de la interdependencia que se comparte en
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sociedad. Los resultados revelan que las afectaciones psicologicas que se dan en la
poblacion son desiguales segun el género, el nivel educativo alcanzado y el confort

percibido en el hogar.

De acuerdo con el estudio anterior, aporta resultados direccionados a los objetivos
de la presente investigacion compilatoria, por tanto, es importante para entender las

afectaciones en la salud mental durante la pandemia por COVID-19.

Investigaciones a nivel nacional

Estudio descriptivo sobre el impacto emocional (depresion, ansiedad y estreés)
durante el aislamiento social preventivo ocasionado por la pandemia del COVID-19
en la poblacion del municipio de Girardot. Puentes, V., Vergafio, L., Ortiz, A. (2020).
Girardot, Colombia.

La presente investigacion surge debido a la necesidad de conocer cémo se han
visto afectados los habitantes del municipio de Girardot tras la promulgacion del estado
de emergencia sanitaria decretada por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, siendo
presentada dentro de esta, las medidas de aislamiento social preventivo obligatorio con el
objetivo de mitigar la propagacion y el contagio del virus SARS CoV 19 (en adelante
COVID 19).

Esta investigacion, tiene como objetivo describir el grado de afectacion de tipo
emocional (depresion, ansiedad y estrés) ocasionado por el aislamiento social decretado
en la emergencia sanitaria del COVID-19, en una muestra de 150 participantes residentes
en el municipio de Girardot durante el segundo semestre del afio 2020. Esto se realizo por
medio del enfoque cuantitativo, con un disefio no experimental de tipo transversal
descriptivo. Con el fin de medir las variables ansiedad, depresion y estrés, se implementd
el instrumento de medicién DASS-21 mediante la adaptacién a una plataforma virtual
(Google Forms). Ademas, estos resultados fueron analizados mediante el programa de
métodos estadisticos IBM SPSS version 25.

Teniendo como resultados segun cada variable: el 52,7% de la poblacion
encuestada presentd depresion. En cuanto a la ansiedad, el 51,4% de la poblacion
encuestada presentd este malestar psicologico. Asi mismo, el 56% de la poblacion general
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encuestada presento estres; lo anteriormente mencionado esta descrito segun el grado de
afectacion, indicando la importancia de los procesos de intervencion, mitigacion y
programas de orientacion psicologica para las personas que se encuentran en aislamiento

social durante la pandemia.

Para la presente investigacion, el estudio mencionado anteriormente resalta una
realidad que se experimenta actualmente a nivel nacional, por lo que es necesario tenerlo
en cuenta para analizar y comparar como esta siendo afectada la salud mental de los

colombianos en comparacion al resto de los paises.

Nivel de estrés en estresores durante el aislamiento preventivo por el COVID-
19 en el Municipio de Mosquera. Téllez, M., Rodriguez, N., Baeza, M., Rojas, R.,
Chirivi, R. (2020). Cundinamarca, Colombia.

Este proyecto de practica profesional, tiene como objetivo identificar los niveles
de estrés, en un rango de 1 a 5, en cada uno de los estresores, durante el aislamiento
preventivo en el municipio de Mosquera; con el fin de aportar a los psicologos unas tablas
y graficas de los estresores con los niveles de afectacion para la contencion en la
afectacion de la pandemia a nivel de salud mental y a otros profesionales para tomar
acciones en el manejo adecuado. El estudio se realiza con la aplicacion de una encuesta
disefiada en base a la revision tedrica y aplicada a una muestra de 10 participantes
habitantes del municipio, 5 hombres y 5 mujeres con edades comprendidas entre los 20 y
50 afios de edad.

Los resultados se evidencia que se presenta mayor nivel de estrés en el miedo al
contagio, el aislamiento social, el encierro, el teletrabajo, la economia, el distanciamiento
fisico, la compra de viveres, el cambio de rutinas y cambio de horarios y los menor nivel
de estrés se evidencia la falta de trabajo, los conflictos familiares, la interaccion y el
distanciamiento en pareja y relacion con los hijos en este rango y se identificaron otros
estresores como como el impedimento o restriccion de las deportivas de arte y cultura, los
quehaceres del hogar, la preocupacion que se genera por la seguridad de los familiares
que tienen que desplazarse de su casa a otros lugares o al trabajo, las fallas en el internet

durante la realizacion de trabajos o el estudio online y el actual embarazo de la conyugue.
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En conclusion, evitar enfocarse en la amenaza e incertidumbre y centrase en la

oportunidad y en la proteccion y los cuidados necesarios para prevenir el contagio.

En la contribucion del texto anterior a esta investigacion, tiene en cuenta diversos
factores importantes que son generadores de estrés durante la pandemia por COVID-19
que afectan la salud mental de los habitantes del Municipio de Mosquera. Es por esto, que

la investigacion da una gran perspectiva para afiadirla a la compilatoria.

Afrontamiento de la educacién sincrénica remota generado por el
aislamiento social en universitarios de Villavicencio. Barreiro, N., Campos, N.,
Torres, A. (2020). Villavicencio, Colombia.

Su enfoque fue cualitativo, se disefid6 como instrumento de evaluacion una
entrevista semiestructurada llamada “Entrevista de afrontamiento de la educacion
sincronica remota” la cual evaltia 7 factores basicos, entre los cuales se encuentran la
confrontacién, planificacion, distanciamiento, autocontrol, aceptacion de responsabilidad,
escape-evitacion y reevaluacién positiva, la cual conté con un disefio de investigacion
fenomenoldgico con categorias orientadoras que abarcaban las estrategias de contingencia
procedente de la pandemia por COVID- 19, educacion remota y afrontamiento.

El objetivo general de la investigacion fue comprender las estrategias de
afrontamiento generadas por el aislamiento social en los estudiantes de la universidad
Cooperativa de Colombia campus Villavicencio, mientras que algunos de los especificos
fueron, identificar las estrategias de solucion de problemas en funcién de la educacion
sincronica remota generada por el aislamiento social en los estudiantes de la Universidad
Cooperativa de Colombia campus Villavicencio, identificar la planeacion en funcién de
la educacion sincronica remota generada por el aislamiento social en los estudiantes de la
Universidad Cooperativa de Colombia campus Villavicencio, identificar los intentos de
distanciamiento en funcidn de la educacidn sincrénica remota generada por el aislamiento
social en los estudiantes de la Universidad Cooperativa de Colombia campus
Villavicencio, entre otros. Los resultados revelan que el paso a la educacion virtual afecto
negativamente a los a la muestra encuestada, por motivos como el estrés, los problemas

de conexién, la mala comunicacién, entre otros.
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Con respecto a lo planteado en el estudio anterior, sirve como base tedrica debido a
que mira las afectaciones desde la poblacién universitaria con la educacion virtual,
quienes han presentado estrés y malestares significativos, visto de ese modo, genera un

grado de valor o peso a esta compilatoria.

Investigaciones a nivel regional

Factores que pueden influir en la aparicion de la depresion en los jovenes
estudiantes de disefio grafico de la Fundacion de Estudios Superiores de Comfanorte
Fesc, en la ciudad de Cucuta durante la pandemia del 2020. Barros, M., Burgos, N.,
Combita, N., Delgado, L., L6pez, Y. (2020). Cucuta, Norte de Santander.

Esta investigacion presenta una metodologia cuantitativa y exploratorio, que
aplico una encuesta a una muestra de 50 estudiantes de disefio grafica, cuyas edades
comprendian de 16 a 21 afios de edad. El objetivo general de la investigacion fue Analizar
cudles son los factores que pueden influir en la aparicion de la depresion en los jovenes
estudiantes de tercer y cuarto semestre de la Fundacion de Estudios Superiores de
Comfanorte FESC de la Facultad de Disefio Grafico, con edades entre 16 y 21 afios, en la
ciudad de Cucuta durante la pandemia del 2020, mientras que por su parte, los objetivos
especificos fueron, Determinar la existencia de factores especificos familiares que
favorecen la aparicion de patologias como depresion en medio del confinamiento,
establecer la estratificacion de factores relacionados con el trabajo en casa que
desencadenan estado depresivo y por ultimo identificar estrategias para que los jovenes

afronten la pandemia de manera mentalmente saludable.

Los resultados obtenidos por la investigacion muestran que el puntaje mas alto
ante la pregunta: presenta pérdida de energia, fatiga o sensacién de estar méas lento el 66%
contesto positivamente, dificultad para concentrarse, recordar o tomar decisiones, el 52%
fue afirmativo dificultad para dormir, despertarse temprano por la mafiana o dormir
demasiado el 58% dijo si. Cambios en el apetito o el peso un 60% fue afirmativo,
dificultad para concentrarse, recordar o tomar decisiones, el 52% fue afirmativo,
dificultad para dormir, despertarse temprano por la mafana o dormir demasiado el 58%

dijo si. Cambios en el apetito o el peso un 60% fue afirmativo, entre otros.
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Partiendo del estudio anterior, es importante para la compilatoria a llevar a cabo
debido a que muestra un contexto local que se ha visto afectado por la pandemia. De este
modo, la investigacion arroja datos, que ratifican o afirman otros que se venian dando en

otras investigaciones y es de gran fundamento tedrico sobre todo en el area local.

Efectos depresivos del aislamiento preventivo obligatorio asociados a la
pandemia del COVID-19 en docentes y estudiantes de una universidad publica en
Colombia. Gamboa, A., Hernandez, C., Prada, R. (2021). Cucuta, Colombia.

Investigacion con enfoque cuantitativo, que aplicé el inventario de depresién de
Beck a una muestra de 100 docentes y 394 estudiantes de una universidad publica en
Colombia. El objetivo de la investigacion fue “determinar los efectos depresivos
causados por el aislamiento preventivo por la pandemia del Covid-19 en estudiantes y
docentes universitarios”, por su parte, los resultados revelan que no existen diferencias
significativas en el nivel de afectacion entre docentes y estudiantes, si hay diferencias
respecto al género, con mayor incidencia en los hombres, asi mismo se identificd que
las personas entre 16 y 35 afios se ubican en los niveles de depresion moderada y grave.
Para el estado civil se determind con mayor presencia en la depresion minima, contrario

a las personas viudas que se concentran en el nivel de depresion grave.

En el estudio anterior, se resalta los niveles de afectacion con relacion a
sintomatologia depresiva, por lo que se ve que tanto estudiantes como docentes se han
visto afectados significativamente. De este modo, podemos evidenciar que se realizan
estudios a nivel local y, se podrian incluir la presente compilatoria para que se realicen

posibles intervenciones e métodos preventivos ante las afectaciones de la salud mental.

Ansiedad y depresion durante la emergencia sanitaria del COVID-19 en
personal asistencial activo en instituciones de salud en Santander. Londofio, J.,
Velasquez, L., y Redondo, M. (2020). Bucaramanga, Colombia.

Esta investigacion presenta un enfoque cuantitativo, donde se utilizo instrumentos
como el IDER y AMAS-A encargados de la recoleccion de informacion en una muestra
de 75 personas. El objetivo de la investigacion fue el de “evaluar los niveles de ansiedad
y depresion en el personal asistencial activo en instituciones de salud en Santander, ante

la emergencia sanitaria del COVID-19 (enfermedad infecciosa causada por el coronavirus



24

que se ha descubierto mas recientemente)”. Los resultados obtenidos en la investigacion
evidenciaron una ansiedad promedio, y no se encontraron niveles clinicamente
significativos de depresion, pero dada la comorbilidad de estos trastornos se recomienda
implementar los programas que tiene previstos el ministerio y técnicas como él mandala

y Mindfulness que ayudan prevenir sintomas de ansiedad y depresion.

Dando importancia al estudio anterior, se evidencia una sintomatologia
significativa, aunque no propiamente clinica, sin embargo, es necesario destacar que se
recomiendan estrategias de promocion y prevencion para fortalecer la salud mental de la
poblacion. Por ello, es fundamental para tener en cuenta para el desarrollo de acciones

preventivas en relacién a la salud mental para futuros estudios.

Marco Teorico
En este apartado se realiza una compilacion teorica frente a la tematica a
investigar, partiendo de lo general hasta lo mas especifico con el fin de tener claridad

acerca de lo investigado.

Capitulo 1. Salud Mental

La Organizacion Mundial de la salud (OMS) en el 2013, define la salud mental
como parte de un estado de bienestar en el cual el individuo consciente de sus propias
capacidades, puede afrontar las tensiones normales de la vida, trabajar de forma
productiva y fructifera y es capaz de hacer una contribucién a su comunidad. Ademas,
refiere que abarca una amplia gama de actividades directa o indirectamente relacionadas
con el componente de bienestar mental y esta relacionada con la promocién del bienestar,
la prevencion de trastornos mentales y el tratamiento y rehabilitacion de las personas

afectadas por dichos trastornos.

En Colombia, la salud mental también se concibe como un constructo
multidimensional y consistente con lo planteado hasta el momento; al respecto, la Ley
1616 del 2013 dice textualmente:

Es un estado dinamico que se expresa en la vida cotidiana a través del

comportamiento y la interaccion de manera que permite a los sujetos
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individuales y colectivos desplegar sus recursos emocionales, cognitivos y
mentales para transitar por la vida cotidiana, para trabajar, para establecer
relaciones significativas y para contribuir a la comunidad; es un derecho
fundamental, un bien de interés pablico y finalmente se convierte en un
componente esencial del bienestar general y del mejoramiento de la calidad
de vida de los colombianos (citado por: Andrade, Campo, Diaz, Florez,

Mayorca, Ortiz, Ramirez, Ruiz, Santos, Santofinio, Yosa, 2020).

Afectaciones en la salud mental a causa del COVID-19

A partir de esto, los estudios sobre psiquiatria de las pandemias muestran el
aumento, en los meses y afios posteriores a estas, de trastornos depresivos y ansiosos,
casos de estrés postraumatico, mayor consumo de alcohol y aumento de la violencia

domestica, afectado asi, gravemente la salud mental de la sociedad (Esquerdo, 2020).

Huarcaya (2020) expone el estado de la salud mental en la poblacion general a

través de una investigacion, en donde refiere lo siguiente:

Inicialmente el brote del SARS-CoV-2 en China causo6 alarma y estrés en
la poblacién general. EI miedo a la enfermedad se podria explicar por la
novedad e incertidumbre que genera. El creciente nimero de pacientes y
casos sospechosos suscitaron la preocupacién del publico por infectarse.
El miedo se exacerb6 por los mitos y por la desinformacion en las redes
sociales y medios de comunicacion, a menudo impulsado por noticias
erroneas y por la mala comprensién de los mensajes relacionados al
cuidado de la salud. Luego de la declaracion de emergencia en China, un
estudio revel6 un incremento de las emociones negativas (ansiedad,
depresion e indignacion) y una disminucién de las emociones positivas
(felicidad y satisfaccién). Esto generd un comportamiento erratico entre las
personas, lo cual es un fendbmeno comun, ya que existe mucha especulacion
sobre el modo y la velocidad de trasmision de la enfermedad, actualmente,
sin un tratamiento definitivo. Ademas, la cuarentena incrementa la
posibilidad de problemas psicologicos y mentales, principalmente por el

distanciamiento entre las personas. En ausencia de comunicacion
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interpersonal, es mas probable que los trastornos depresivos y ansiosos
ocurran o empeoren. Por otro lado, la cuarentena reduce la disponibilidad
de intervenciones psicosociales oportunas y de asesoramiento

psicoterapéutico de rutina.

Del mismo modo, para Balluerka (2020), el confinamiento en el hogar “es una
situacion sin precedentes recientes en nuestro pais, y es previsible que tenga un importante
impacto en el bienestar fisico y psicologico”; la paralizacion de la actividad econdmica,
el cierre de centros educativos y el confinamiento de toda la poblacion durante semanas
“ha supuesto una situacion extraordinaria y con multiples estimulos generadores de
estrés”. Durante el confinamiento, los dos factores que mas afectan al bienestar fisico y
psicoldgico son la pérdida de habitos y rutinas y el estrés psicosocial, de acuerdo al primer
estudio que analiza el impacto psicoldgico de la cuarentena por COVID-19 en China
(Wang, Pan, Wan, Tan, Xu, Ho, y Ho, 2020).

La interrupcion de habitos durante el confinamiento y la instauracién de otros poco
saludables (p.ej. malos hébitos alimenticios, patrones de suefio irregulares, sedentarismo
y mayor uso de las pantallas) pueden derivar en problemas fisicos. Las condiciones que
acomparfian a una pandemia incluyen distintas fuentes de estrés para las personas. Los
estudios sobre situaciones de estrés y emergencias permiten resumir las principales
variables implicadas en el impacto psicoldgico como las siguientes: el miedo a la
infeccion por virus y enfermedades, la manifestacion de sentimientos de frustracién y
aburrimiento, no poder cubrir las necesidades basicas y no disponer de informacion y
pautas de actuacién claras (Brooks et al., 2020) o la presencia de problemas de salud

mental previos o problemas econdmicos (Wang, Zhang, Zhao, Zhang, y Jiang, 2020).

También el estigma y rechazo social en el caso de personas infectadas o expuestas
a la enfermedad puede ser un desencadenante de una peor adaptacion (Brooks et al.,
2020). El grado de impacto dependera de varios factores. De acuerdo con el estudio de
Sprang y Silman (2013), la poblacion que ha vivido una cuarentena durante enfermedades
pandémicas es mas propensa a presentar trastorno de estrés agudo y de adaptacion y dolor

(el 30% con criterios de trastorno de estrés postraumatico).
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Por el momento, se cuenta con escasas evidencias sobre el impacto psicoldgico
inmediato de la COVID-19 en la poblacion general, con unos pocos estudios publicados,
principalmente con poblacion china. EIl primero consistio en una encuesta a 1.210
personas en la que el 53% valoraba el impacto psicologico de la situacion como
moderado-grave, el 16% referia sintomas depresivos entre moderados o graves, el 28%
sintomas de ansiedad moderados o graves y el 8% niveles de estrés moderados o graves.
Para la mayoria la principal preocupacion (75%) fue que sus familiares se contagiaran de

coronavirus (Wang, Pan et al., 2020).

En otro estudio con residentes de Wuhan y ciudades cercanas realizado un mes
después de que se declarara el brote de COVID-19, hallaron una prevalencia de sintomas
de estrés postraumatico del 7% (Liu et al., 2020). En tercer lugar, el mismo grupo y con
una muestra mas amplia de 2.091 personas, perteneciente a la China continental, hallaron
una prevalencia de sintomas de estrés postraumatico agudo un mes después del brote de
COVID-19 del 4,6% (Sun et al., 2020).

Del mismo modo, se han publicado los resultados de Oliver, Barber, Roomp y
Roomp (2020) que evaluaron cuatro areas relacionadas con la pandemia: comportamiento
de contacto social, impacto financiero, situacion laboral y salud estado. Mas del 18% de
los encuestados informaron haber tenido contacto cercano con alguien infectado por el
coronavirus. En cuanto al grado de afectacion, las mujeres se mostraron en general mas
vulnerables. El 15% de los trabajadores de pequefias empresas sefialaron que estaban en
bancarrota y mas del 19% habian perdido una parte significativa de sus ahorros, algunos
hasta el punto de no poder pagar su hipoteca o comprar alimentos. La cifra de teletrabajo
era mas baja que en otros paises. El 19% de los que dieron positivo (no siendo trabajadores

del sector de la salud) habian tenido contacto cercano con un cliente que tenia coronavirus.

El primer estudio con poblacién infantil espafiola concluy6 que el 89% de nifios
presentaban alteraciones conductuales o emocionales como resultado del confinamiento
(Orgilés et al., 2020). Si tras la cuarentena se mantienen rutinas y habitos saludables, y se
proporcionaron los apoyos necesarios por parte de los cuidadores, sera esperable que la
mayoria de individuos recuperen su funcionamiento normal (Barlett, Griffin y Thomson,

2020), si bien es posible que una minoria pueda necesitar apoyo psicologico tras el
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confinamiento, especialmente quienes ya presentaban problemas psicologicos (p.gj.
traumas previos, ansiedad o depresion), trastornos del desarrollo, aquellos con cuidadores
con inestabilidad econdémica o psicopatologia previa. En el caso de los nifios separados
de sus cuidadores durante la epidemia o que han sufrido la pérdida de un ser querido seran
mas propensos a presentar problemas psicoldgicos, miedo a la infeccion y ansiedad por
separacion, por lo que posiblemente necesitaran atencion psicoldgica especializada (Liu
et al., 2020).

Ansiedad por la Salud

Segun Huarcaya (2020), la ansiedad por el estado de la salud propia, “ocurre
cuando algunos cambios o sensaciones corporales son interpretados como sintomas de
alguna enfermedad”; ademads, “se caracteriza por interpretaciones catastroficas de
sensaciones y cambios corporales, creencias disfuncionales acerca de la salud y la
enfermedad, y malos mecanismos adaptativos”. En el contexto de la pandemia de
COVID-19, las personas con altos niveles de ansiedad por la salud “son susceptibles de
interpretar sensaciones corporales inofensivas como evidencia de que se encuentran
infectados, lo que incrementa su ansiedad, influye en su capacidad para tomar decisiones
racionales y en su comportamiento”, esto ocasiona conductas desadaptativas, como acudir
frecuentemente a los centros de salud para descartar la enfermedad, excesivo lavado de

manos, retraimiento social y ansiedad por comprar (Huarcaya, 2020).

Pese a que algunas de estas conductas son, por lo general, consecuentes con las
recomendaciones de los salubristas; sin embargo, las personas con ansiedad por la salud
las llevan al extremo, lo que genera “consecuencias deletéreas para el individuo y su
comunidad (p. ej. comprar en exceso materiales de proteccion personal, como mascarillas,
guantes y jabones puede generar desabastecimiento en la comunidad)” (Huarcaya, 2020).
Por el contrario, los bajos niveles de ansiedad por la salud también podrian ser
perjudiciales, ya que “es posible que las personas crean que no pueden ser contagiadas e

incumplan las recomendaciones de salud publica y de distanciamiento social” (Huarcaya,
2020).
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Depresion

Huarcaya (2020) también expresa que se observan mayores niveles de depresion
en “los varones, en personas sin educacion, en personas con molestias fisicas (escalofrios,
mialgia, mareo, coriza y dolor de garganta) y en personas que no confiaban en la habilidad
de los médicos para diagnosticar una infeccion por COVID-19”. Asimismo, se evidencian
menores niveles de depresion en las personas que se enteraron del incremento de pacientes

recuperados y en las personas que siguieron las recomendaciones de salud publica.

En las personas que sufren el fallecimiento repentino de un ser querido por la
COVID-19, “la incapacidad de despedirse puede generar sentimientos de ira, tristeza y
resentimiento, lo que podria generar el desarrollo de un duelo patologico” (Huarcaya,
2020). Por lo tanto, expone que “‘el personal médico debe estar capacitado para comunicar
las malas noticias de manera adecuada y evitar un impacto negativo en los familiares”;
sin embargo, a pesar de su importancia, “en diversos estudios se ha documentado que los
médicos no han recibido un entrenamiento formal para comunicar malas noticia”, por
tanto, es necesario que los especialistas en salud mental faciliten a los médicos conceptos

precisos sobre este asunto (Huarcaya, 2020).

Debido a que se desaconseja que el personal no esencial, como psiquiatras,
psicologos y trabajadores sociales de salud mental, ingresen a las salas de aislamiento
para pacientes con COVID-19, “los profesionales que se encuentran en la primera linea
de respuesta tienen que brindar intervenciones psicosociales a los pacientes

hospitalizados™ (Huarcaya, 2020). Por lo tanto, es importante que:

Los clinicos comprendan las similitudes y diferencias entre los sintomas
de la COVID-19 y un episodio depresivo; los sintomas como fatiga,
trastornos del suefio, trastornos del apetito, disminucion de la interaccién
social y pérdida de interés en las actividades habituales se observan tanto
en la depresion clinica como en las infecciones virales. Clinicamente, sin
embargo, los sintomas psicoldgicos centrales de la depresion
(desesperanza, inutilidad, pesimismo y culpa) serian mas tipicos de la

depresion (Huarcaya, 2020).
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Estrés en Pandemia

Segun (Barraza, 2020), El estrés es “un fendmeno esencialmente adaptativo que
ha acompafiado al ser humano desde sus origenes; si se quisiera ejemplificar su presencia
se podria plantear su aparicion a traves de un proceso constituido por tres momentos”, que
son la percepcion del peligro o amenaza, reaccion de alarma y la accion generada como

respuesta.

A partir de esto, en este momento, la sociedad esta inmersa en una pandemia con
jornadas de distanciamiento social y suspension de actividades econdmicas no esenciales,
que, ademas, también “se ve expuesta a una serie de demandas o exigencias de actuacion
que pueden convertirse potencialmente en estresores y desencadenar el proceso de estrés,

al que se le podria denominar estrés de pandemia” (Barraza, 2020).

En este punto es fundamental tener en cuenta el distanciamiento social y las
medidas de seguridad sugeridas por las autoridades ya que “obligan a las personas a actuar
de un modo especifico, diferente a lo que cotidianamente hacia”; estas demandas y las
que surgen de la convivencia cotidiana con las personas cercanas fisicamente y con el
resto de las personas presentes virtualmente “plantean a la persona algunas demandas de
actuacién que potencialmente pueden volverse estresores y desencadenar el proceso de

estrés”. Sin olvidar la amenaza potencial del contagio (Barraza, 2020).

En este sentido, el estrés de pandemia puede ser definido como un “estado

psicolégico producido por un proceso de adaptacion donde”:

a) el individuo valora algunas de las demandas o exigencias del entorno,
signado por la pandemia, como desbordantes de sus recursos para
realizarlas con efectividad, b) lo que ocasiona, en un segundo momento, la
aparicion de un conjunto de sintomas o reacciones que evidencian o
manifiestan el desequilibrio personal generado por estrés que se esta
viviendo y c) ante lo cual el individuo decide realizar algunas acciones,
permitidas en el marco de la pandemia, para mitigar o hacer mas manejable

el estrés (Barraza, 2020).



31

En cuanto al estrés psicologico, “se ha reportado un mayor nivel de sintomatologia
a partir del confinamiento; asi mismo, se ha identificado que la poblacion mas joven y
con enfermedades cronicas ha referido un mayor nivel de sintomatologia que el resto de

poblacion” (Barraza, 2020).

Factores de vulnerabilidad
Los modelos de vulnerabilidad psicopatoldgica indican que existen sujetos que
presentan mas riesgo de padecer una afectacion al margen de la situacion actual y por
extension ante el estado de alarma de la COVID-19. Cabe esperar que las personas en
situacion de vulnerabilidad seran aquéllas que por sus caracteristicas presentan una
desventaja por edad, sexo, estructura familiar, nivel educativo, origen étnico, situacion o
condicion fisica y/o mental, y que requieran de un esfuerzo adicional para incorporarse al

desarrollo y a la convivencia.

Dentro de este grupo se podrian englobar las personas con diversidad funcional,
la poblacion infantil (especialmente nifias), minorias étnicas, personas con trastornos
psicolégicos, migrantes, refugiados, personas con diversidad sexual y/o identidad de
género, entre otras minorias. Si a esto se une una situacién econémica complicada, la
incertidumbre de la pandemia o que se infecten, desarrollen la enfermedad de COVID-19

o sufran manifestaciones mas graves de la enfermedad, el riesgo aumenta.

Prondstico sobre la afectacion inmediata y futura

Dado que es la primera vez que se produce una situacion tan inusual e
impredecible como el confinamiento para el control de la COVID-19, se carece de datos
sobre cdmo puede afectar a la poblacion. Con el objetivo de conocer los efectos de la
cuarentena a medio o largo plazo se han llevado a cabo estudios que han centrado su
interés en la prevalencia del estrés agudo o estrés postraumatico. Dichos trabajos informan
del porcentaje de individuos que se ven afectados por dicho trastorno, pero no se informa
de otros posibles problemas que las personas puedan manifestar una vez termine el

confinamiento y que posiblemente afecten a un porcentaje mayor.

Es esperable que quienes tienen predisposicion a manifestar determinados

problemas, o que en el pasado presentaron sintomas psicopatologicos especificos, tengan



32

mas riesgo de que dichos sintomas afloren después de la cuarentena. EI miedo al contagio,
o incluso sintomas del trastorno obsesivo-compulsivo, podrian ponerse de manifiesto en
personas que han recibido un exceso de informacién sobre la COVID-19 o informacion
no adecuada a su edad, asi como en aquéllos que las rutinas de higiene para evitar el

contagio han conseguido reducir su ansiedad y miedo a la enfermedad.

Podemos esperar dos tipos de situaciones de afectacion psicoldgica que pueden

darse durante y tras el confinamiento (Espada et al., 2020):

a) Aquellas que se pueden considerar afectaciones especificas por estar causadas
por uno o varios estimulos relacionados con el contexto de la COVID-19. Por ejemplo,
casos de personas con alteraciones emocionales o conductuales afectados por un elevado
estrés familiar. Nos referimos a situaciones donde la familia ha sufrido de forma
significativa por cuestiones economicas, sociales o de salud, incluyendo la existencia de
casos cercanos de contagio, hospitalizacion y duelo por el fallecimiento de personas

cercanas.

b) Afectaciones de tipo inespecifico, en las que no es posible identificar un
estimulo desencadenante particular, mas que el conjunto de cambios contextuales
derivados de la pandemia y del confinamiento. Pueden estar relacionadas con
preocupacioén de intensidad diversa y moderada sobre la salud, con el miedo al contagio
propio o de familiares, miedo o pesimismo respecto al futuro, sensacion de vulnerabilidad

alta, malestar ante la incertidumbre, etc.

Capitulo 3. COVID-19

La enfermedad conocida como Coronavirus Disease 2019, o SARS COV-2 o
comunmente llamada como COVID 19, es una enfermedad infecciosa, causada por una
nueva cepa del coronavirus, identificada por primera vez en el mes de diciembre del 2019,
en la ciudad de Wuhan, China; en la actualidad se la ha considerado como una pandemia
debido a que se ha extendido ampliamente a varios paises alrededor del mundo.
(Ministerio de Salud Publica del Ecuador, 2020).
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Epidemiologia

En la ciudad de Wuhan, China se informo la aparicién de un grupo de casos con
diagnostico de neumonia de origen desconocido por primera vez el 31 de diciembre del
2019, nueve dias después se notifico a un nuevo tipo de coronavirus como el responsable
de este nuevo brote por el Centro Chino para el Control y Prevencién de Enfermedades;
el director general de la OMS junto al Comité de Emergencia del Reglamento Sanitario
Internacional la declaran como una emergencia sanitaria de importancia internacional el
30 de enero de 2020 (OMS, 2020).

Siguiendo las pautas para nombrar nuevas enfermedades infecciosas humanas la
OMS decide llamar a esta nueva enfermedad como COVID-19, acronimo que le fue dado
por la descripcion completa de su nombre Corona Virus Disease-19 el 11 de febrero de
2020 al mismo tiempo el Comité Internacional de Taxonomia de Virus lo denomina al
virus causante del COVID-19 como Coronavirus-2 del sindrome agudo severo o SARS-
COV-2 (OPS, 2020 citado por Cortés. Henao y Osorio, 2020).

Del mismo modo, otros autores como refieren que, el COVID-19 naci6 en el 2019
en Wuhan, China; asimismo, los casos se empezaron a extender en la provincia de Hubei,
con sintomas similares a una neumonia, lo que conllevo a identificar este virus con la
familia de los coronavirus y los SARS (Sindrome Respiratorio Agudo Severo), los cuales,
circulan con regularidad en los murciélagos, por lo que se pensé que este mamifero
volador podria ser el principal portador (Trilla, 2020). Sin embargo, como menciona Trilla
(2020), el huésped inmediato, el cual es posiblemente otro mamifero no ha sido
identificado aun, no obstante, los expertos consideran que el contacto humano con este
portador pudo ser mediante el consumo del animal vivo en el mercado de Wuhan, el cual,

mantuvo sus puertas cerradas hasta el 17 de abril del 2020.

Sintomatologia

Segun Cortés, et. al., (2020), la familia de los coronavirus causa resfriados
comunes, cuadros respiratorios febriles, tos intensa, rinorrea, disnea, dolor de cabeza,
dolor de garganta, fiebre intensa, dolores musculares, malestar general y en algunos casos,
vomito y diarrea. Aproximadamente del 10% al 25% de los casos, los pacientes sufren de

un sindrome de dificultad respiratoria aguda o grave por neumonia que puede generar un
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fallo multisistémico en los 6rganos y una letalidad numerosa. Segun los reportes, los casos
con mayor severidad se dan en personas con edades avanzadas y en pacientes con
comorbilidades, es decir, que presentan dos o mas enfermedades o trastornos
simultaneamente (Serra, 2020). Asimismo, como cit6 en Rodriguez-Rojas (2020) en (Lai,
Shih, Ko, Tang, & Hsueh, 2020), los pacientes con determinadas afecciones crénicas,
tales como enfermedades cardiacas o pulmonares, diabetes o hipertension corren un

mayor riesgo de enfermarse gravemente.

Factores de Riesgo

Son considerados grupos vulnerables a las personas en los que la enfermedad se
manifiesta de forma mas severa, exponiendo la vida del paciente o inclusive provocar la
muerte (Serrano, 2020): Personas que sobrepasen los 60 afios; enfermedades cronicas
como diabetes mellitus, hipertension arterial, asi como enfermedades pulmonares o
cardiovasculares; habitos como el tabaquismo; enfermedades nutricionales como la
obesidad y el sobrepeso; establecimientos herméticos de atencion del adulto mayor;
personas que estuvieron en contacto con casos sospechosos o positivos de COVID

alrededor de 48 horas antes de presentar la sintomatologia.

Vias de transmision

Se ha comprobado que existen varias vias de transmision del COVID-19, por
contacto y gotas, hallandose a las secreciones o gotas respiratorias infectadas,
caracterizadas por su incapacidad de subsistir en el ambiente y la limitada movilizacion
por lo que esta se transmite en distancia menores de un metro, estas son producidas por

pequefios actos como hablar (OPS, 2020).

Aérea aquella en la que el virus es capaz de desplazarse a través de largas
distancias y sobrevivir por periodos prolongados de tiempo, se ha determinado que este
tipo de transmision estd mas relacionada con procedimientos médicos como las cirugias.
Y los fomites o superficies contaminadas en las que dependiendo del ambiente en el que
se desarrollan pueden sobrevivir durante varias horas o dias, siendo un foco de peligro el

contacto con objetos que se encuentran en el entorno de la persona infectada. (OPS, 2020).
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COVID-19 en Colombia

Segun Cortés, et. al., (2020), el 6 de marzo de 2020 en Bogota, Colombia, el
Ministerio de Salud y Proteccion Social confirmo el primer caso de COVID-19 luego de
los andlisis que fueron practicados a una paciente de 19 afios procedente de Milan, Italia.
La ciudadana presentd sintomas y recurrié a los servicios de salud en donde mediante la
toma de unas muestras para el andlisis respectivo, el Instituto Nacional de Salud confirmé
los resultados positivos para COVID19 (Ministerio de Salud y Proteccion Social
Colombia, 2020).

Cortés, et. al., (2020), refiere que gracias a ello y teniendo en cuenta los resultados
arrojados por otros 96 paises en el mundo sobre nimero de contagios y medidas de
aseguramiento, Colombia se prepar6 con mas de ocho semanas de anticipacion para
enfrentar la llegada del nuevo coronavirus COVID-19 desarrollando estrategias y
campafas de autocuidado desde el Comité Nacional de Emergencias; una vez el primer
caso fue confirmado, el ministro de Salud y Proteccion Social, Fernando Ruiz Gomez
junto con los Secretarios de Salud del pais, EPS, IPS y aseguradoras se reunieron para
establecer el Plan de respuestas al ingreso de coronavirus al pais, para lo cual, todos los
territorios nacionales debieron activar su plan de contingencia para enfrentar este desafio
de salud mundial (Ministerio de Salud y Proteccién Social Colombia, 2020 citado por
Cortés, et. al., 2020).

Ante esta pandemia, los paises han tomado decisiones en cuanto al aislamiento de
las poblaciones, siendo el caso de Colombia en donde, inicialmente, se tomaron medidas
de cuarentena locales y nacionales en una misma semana inicialmente, lo cual significo
un cambio muy grande en las dinamicas de trabajo de las organizaciones y de sus
colaboradores (Cortés, et. al., 2020). De esta manera, las empresas adoptaron el teletrabajo
y el trabajo remoto como medidas de aseguramiento y cumplimiento con lo establecido;
sin embargo, muchas de ellas lo hicieron sin contar con politicas claras para dicho
esquema de trabajo, tales como la falta de claridad en el momento de determinar cuando
se esta ante un accidente laboral e incluso el cumplimiento de las medidas del Sistema de
Gestidn de Salud y Seguridad del Trabajo (Rodriguez-Rojas, 2020 citado por Cortés, et.
al., 2020).
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Bioseguridad

Son un conjunto de directrices y técnicas cuyo unico objetivo es la minimizacion
de riesgos que pongan en peligro la vida de la persona ante la exposicion de agentes
nocivos durante el cumplimiento de sus funciones. (Ministerio Salud Publica del Ecuador,
2016).

Lavado de manos

Es la agrupacion de procedimientos para eliminar la suciedad y minimizar el
ndmero de microorganismos que se encuentren sobre la superficie de la piel de las manos,
siendo este un paso indispensable en la prevencién y control de infecciones; la OMS
indica que debe realizar con el uso de jabon y agua en un tiempo estimado de 40 a 60
segundos. Se considera que es la técnica mas confiable y eficaz para de eliminar el virus,
debido a que el jabdn es capaz de destruir la envoltura, haciéndola incompatible con el
medio ambiente que lo rodea provocando su destruccién. (Ministerio de Salud Publica,
2020).

La mascarilla N95

Son las mas recomendadas por la OMS durante el contacto con pacientes
sospechosos 0 no o de pacientes con sintomatologia que no cumplan el distanciamiento
de 2 metros, durante la realizacion de procedimientos quirdrgicos o invasivos que pueda
producir aerosolizacién y en pacientes Covid-19; tienen una capacidad de filtracion de
particulas del 95% ,de resistencia y filtracion de particulas de 0.1 -0.3 micras reduciendo
la aspiracidn de particulas y proteger sobre gotas patogenas al personal de la salud, su
eficacia es evidenciada con la correcta colocacion, su uso, ajuste y eliminacién, mas aun
cuando estén empapada de agua o manchado se debera eliminar de forma inmediata y
reemplazarla por una limpia y jamas se debera reutilizar, su uso es persona (Hospital
Zhongshan, 2020).

La mascarilla quirdrgica

Poseen una alta capacidad de filtracion y una alta resistencia a fluidos, conformada
por 3 estratos: el estrato interno se impregna de humedad, el estrato medio actia como
proteccién contra los agentes patdgenos y el estrato externo que rechaza los fluidos, si las

mascarillas no confieren con estas tres capas no se sugiere la utilizacion (Hospital
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Zhongshan, 2020). Al momento de la colocacion de la mascarilla debemos fijarnos que la
parte de color mas oscuro va hacia fuera y la tira o pinza va hacia arriba, colocamos sobre
la nariz y la boca y luego presionamos en el metal para dar forma a la nariz (Hospital
Zhongshan, 2020). La guia de proteccién y contencion de coronavirus del hospital
Zhongshan recomienda que la utilizacion de la mascarilla no debe ser por més de 4 horas,
después de este tiempo ya no cumple su funcion de proteccién y si va hacer desechada se
debe retener la respiracion por un momento y cerrar los ojos para evitar el traspaso de los

microrganismos finalizando con el lavado de manos clinico (Hospital Zhongshan, 2020).

Cuarentena y Aislamiento

Segun Garcia y Cuéllar (2020), concepto de cuarentena, hace referencia a la
“restriccion, voluntaria u obligatoria, del desplazamiento de individuos que han estado
expuestos a un potencial contagio y que posiblemente se encuentren infectados”. Durante
este tiempo, “las personas deben permanecer en un lugar determinado hasta que pase el
periodo de incubacion de la enfermedad, para lo cual se debe garantizar asistencia médica,

soporte psicologico, refugio y alimentacion” (Garcia y Cuéllar, 2020).

Por otro lado, el aislamiento se refiere a la “separacion fisica de las personas
contagiadas de aquellas que estan sanas”. Esta medida resulta efectiva cuando se ha hecho
una deteccion temprana de la enfermedad y se aisla a la persona infectada en un espacio

especifico, evitando el contacto con los demés (Garcia y Cuéllar, 2020).

Del mismo modo, el distanciamiento social consiste en “alejarse de lugares
concurridos y restringir la interaccion entre las personas tomando cierta distancia fisica o
evitando el contacto directo entre ellas” (Garcia y Cuéllar, 2020). Esta medida se
implementa cuando en una comunidad existen personas infectadas que, al no haber sido
identificadas ni aisladas, pueden seguir transmitiendo la enfermedad; por ello, el
distanciamiento social implica el cierre de lugares donde hay mayor concentracion de
personas como escuelas, centros comerciales, sitios para eventos sociales, oficinas, entre
otros (Garcia y Cuéllar, 2020).

Por su parte, el confinamiento es “una intervencion que se aplica a nivel

comunitario cuando las medidas mencionadas anteriormente han sido insuficientes para
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contener el contagio de una enfermedad” (Garcia y Cuéllar, 2020). Consiste en “un estado
donde se combinan estrategias para reducir las interacciones sociales como el
distanciamiento social, el uso obligatorio de mascarillas, restriccion de horarios de
circulacion, suspension del transporte, cierre de fronteras, etcétera” (Garcia y Cuéllar,

2020).

Los autores concluyen que, “todos estos conceptos denotan medidas de contencion
para evitar la propagacion de una enfermedad contagiosa”. Sin embargo, la cuarentena se
aplica ante la sospecha de que una persona o0 un grupo de personas estan infectadas,
mientras que el aislamiento se da cuando se ha confirmado el contagio. Por otro lado, el
distanciamiento social significa separarse y mantener un espacio fisico determinado entre
individuos, en cambio, el confinamiento es un plan de intervencion comunitario que
implica permanecer refugiado el mayor tiempo posible, bajo nuevas normas socialmente

restrictivas ((Garcia y Cuéllar, 2020).

Segun Kids Health (2021), las infecciones por coronavirus (COVID-19) se
contagian de una persona a otra con facilidad. Por eso, los expertos en salud recomiendan
evitar las multitudes y los lugares abarrotados de gente, asi como mantenerse a una
distancia minima de 6 pies (2 metros) de las personas con quienes no se convive. Esto se
Ilama distanciamiento social (o distanciamiento fisico). Pero algunas personas pueden
tener que hacer mas que eso. Pueden tener que quedarse en casa durante un tiempo, sin
poder salir a trabajar, hacer recados ni ejercicio fisico. Esto se conoce como hacer
cuarentena o aislamiento. Estos conceptos difieren dependiendo de por qué necesite una
persona quedarse en casa y de cudles sean las precauciones que debe tomar (Kids Health,
2021)

Quedarse en casa durante un periodo prolongado de tiempo puede ser duro, sobre
todo, si la persona se encuentra lo bastante bien como para salir. Pero quedarse en casa en
estas circunstancias es una parte importante de frenar la propagacion del virus y proteger
a la comunidad. Prepararse para la cuarentena puede ayudar a reducir el estrés (Kids
Health, 2021).
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Metodologia

De acuerdo al problema planteado y en funcion de los objetivos, esta investigacion
se rigid bajo una metodologia de tipo descriptivo, con enfoque cualitativo y con un disefio
compilatorio de revision documental, analisis de contenido y analisis critico. Asi el
presente estudio permitié analizar las investigaciones que se han realizado a nivel
internacional, nacional y local, sobre las afectaciones en la salud mental a causa del
aislamiento social y la cuarenta asociado a la pandemia por COVID-19 desde el 2019
hasta la actualidad. De acuerdo a la metodologia establecida y en funcion del problema
planteado se pretendi6 dar solucion al mismo y asi cumplir con el logro de los objetivos
propuestos.

Metodologia de Investigacion Descriptivo, Cualitativa y Compilatoria

El presente estudio se plante6 como una investigacion de tipo descriptivo,
definidos como aquellos que pretenden “especificar propiedades y caracteristicas de
conceptos, fendmenos, variables o0 hechos en un contexto determinado”, de igual forma,
se realizo desde un enfoque cualitativo bajo el concepto de que “la investigacion desde la
ruta cualitativa se enfoca en comprender los fendmenos, explorandolos desde la
perspectiva de los participantes en su ambiente natural y en relacion con el contexto”
(Hernandez, 2018). A partir de esto, se plante6 un disefio de investigacién compilatoria o
de revision documental, analisis de contenido y analisis critico, defino por Bernal (2016)
como “el analisis de la informacion escrita sobre un determinado tema, con el propdsito
de establecer relaciones, diferencias, etapas, posturas o estado actual del conocimiento
respecto al tema objeto de estudio”. Por otro lado, Ortiz (2015), refiere que la
investigacion compilatoria o investigacion documental, “no sélo es una técnica de
recoleccion y validacion de informacidn, sino que constituye también un método o tipo
de investigacion especifica”, la cual contiene caracteristicas propias en el disefio de
investigacion, la obtencion de la informacion, el analisis y la interpretacion; ademas, y
combina diversas fuentes (primarias y secundarias). Cabe destacar, que las fuentes
primarias son textos producidos en el momento mismo en que ocurre el hecho, el

fendmeno o la circunstancia que se desea investigar (Martinez, 2018).
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En cuanto al proceso de la investigacion documental, Hoyos (2000), refiere que
permite una familiarizacion con las bases de datos, recoleccion y seleccion de articulos,
organizacion de informacion, revision general de los articulos (titulo, resumen y palabras
clave), determinacion de categorias y asignacion de cddigos respectivamente,
organizando este proceso por unidades de andlisis, apoyado en las fases del proceso de
investigacion documental. De igual forma, las etapas que deben seguirse son: delimitacion
del tema, busqueda y seleccion de las fuentes, elaboracién de fichas, eleccién de

categorias y subcategorias, lectura cuidadosa de articulos y redaccion del trabajo final.

En este sentido, se retoman los planteamientos de Hoyos (2010), quien refiere los
aportes acerca de las fases que se desarrollan dentro de una investigacion documental,

ahondando en las siguientes fases:

Fase Preparatoria

La cual busca orientar el como se realizara la investigacion, teniendo en cuenta
“cual es el objeto de investigacion que se pretende abordar, cuéles las areas tematicas
comprendidas en el tema central; cudles es el lenguaje basico comun a utilizar, asi como

los pasos a seguir a través de la investigacion” (Hoyos, 2000).

Fase Descriptiva

En esta fase, se tiene en cuenta un trabajo de campo para identificar los tipos de
estudios que se realizado, “cuales son sus referentes disciplinares y tedricos, con qué tipo
de sujetos se han realizado, bajo cudles delimitaciones espaciales, temporales y
contextuales se han llevado acabo, qué autores las han asumido y qué disefios se han
utilizado” (Hoyos, 2000).

Fase Interpretativa

Fase que permite ampliar el estudio por unidad de analisis y “proporciona datos
nuevos integrativos por nucleos tematicos” o categorias, “en tanto trasciende lo
meramente descriptivo que conduce a las afirmaciones Gtiles para la construccién tedrica”
(Hoyos, 2000).
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Fase Construccion Tedrica

“Comprende una revision de conjunto que parte de la interpretacion por nucleo
tematico”, o categoria, con el fin de describir los resultados obtenidos del estudio, en
donde se evidencia la tabulacion, la discusion y el analisis, “con el fin de formalizar el

estado actual de la investigacion de manera global” (Hoyos, 2000).

Fase Expositiva

“Consiste en la posibilidad de divulgar la obra”, que en el caso de la presente
investigacion sera mediante la publicacion del trabajo de investigacion y su sustentacion;
su importancia “estriba en poner en circulacion un nuevo conocimiento que permite la

interlocucion con otros grupos y comunidades académicas o cientificas” (Hoyos, 2000).

A partir de lo anteriormente dicho, se busca compilar una serie de 30
investigaciones que se han realizado a nivel internacional, nacional y local sobre las
afectaciones en la salud mental a causa del aislamiento social y la cuarenta asociados a la
pandemia por COVID-19 desde el 2019 hasta la actualidad, con la revision documental
de articulos cientificos como fuentes primarias, mediante base de datos virtuales como los
son Google Scholar, Scielo, Dianlet, Redalyc, PubMed, Scopus, Elsevier, ScienceDirect,
Springer Link y Gale. Seguidamente, se realizara el registro de la informacion mediante
la ficha de tipo bibliografica (F1), como lo expone Hoyos (2000), ya que permite tener al
alcance los datos, en este caso, de articulos de revistas académicas y trabajos de grado,
que se necesita y localizarlo rapidamente (Rizo, 2015).

Del mismo modo, para la sistematizacion del contenido se realizara la lectura
pertinente de los articulos cientificos y trabajos de grado compilados y la elaboracién de
las fichas descriptivas (F2), fichas cuantitativas (F3), fichas de compresion teorica (F4)
como lo expuesto por Hoyos (2000) y, que segun Rizo (2015) “consiste en la utilizacion
sistematica de las fichas para registrar la informacién que luego podremos contrastar con
la proporcionada por otras fuentes”. Por Ultimo, se realizara la integracion, la tabulacion,

la discusion, el analisis, la redaccion y la presentacion de la investigacion documental.
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Resultados

A continuacién, se exponen los resultados encontrados durante la revision
documental; la cual contiene un total de 30 unidades de analisis, conformada por articulos
cientificos, trabajos de grados, Informes de investigacion y guias; encontrados en
diferentes bases de datos. Cabe destacar, que, para facilitar la clasificacion de los
documentos consultados, se le asigné un Codigo, en donde | significa internacionales y N
corresponde a las unidades nacionales, estas ultimas comprenden desde NO1 hasta N15, y
las internacionales estan comprendidas desde 101 hasta 115, haciendo referencia al lugar

donde se realiz6 cada investigacion y la cantidad de unidades de andlisis (Tabla 1).

De igual forma, se da paso a explicar que para la busgqueda se utilizaron 5 bases
de datos, en el momento de la consulta se tuvieron en cuenta las siguientes palabras claves:
salud mental, Covid-19, aislamiento, cuarentena; y como filtros se tuvo en cuenta los
afios de publicacion comprendidos entre el 2019 y el 2021, dando como resultado, en
Google Scholar, la seleccion de 21 unidades de analisis(N02-N06; N08-N09; N11-N15;
101-102; 104-105; 108-110; 113-115); en Scielo, 5 unidades de analisis (NO7; N10; 106; 111-
112), en Science Direct, una unidad de analisis (103); Redalyc, una unidad de analisis
(107); NCBI, una unidad de andlisis (NO1).

Cabe, mencionar que, para el proceso de fichaje y andlisis de dos investigaciones
internacionales (102; 103), se utilizé Google Traductor y el conocimiento basico bilinglie

de los autores, para la traduccion de los documentos que se encontraban en inglés.

Tabla 1. Bases de Datos

Base de Palabras ) ) o
Filtros Seleccionados Caodigo

Datos Claves

Salud metal, 3 NO02-N06; NO8-N09;

_ Afos de
Google Covid-19, o N11-N15; 101-102;
) _ Publicacion: 22
Scholar aislamiento, 104-105; 108-110;
2019-2021

cuarentena 113-115
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Salud metal, 3
_ Afios de
) Covid-19, L NO7; N10; 106; 111-
Scielo ) _ Publicacion:
aislamiento, 112
2019-2021
cuarentena
Salud metal, 3
) ) Afos de
Science Covid-19, o
) ) ) Publicacion: 103
Direct aislamiento,
2019-2021
cuarentena
Salud metal, 3
_ Afios de
Covid-19, L
Redalyc ) ) Publicacion: 107
aislamiento,
2019-2021
cuarentena
Salud metal, 3
_ Afios de
Covid-19, o
NCBI ) ) Publicacion: NO1
aislamiento,
2019-2021
cuarentena

Nota. Elaboracion Propia

Del mismo modo, al realizar la elaboracion de fichas, se encontraron que hay 53
autores que realizaron investigaciones a nivel nacional (NO1-N15) y 51 autores a nivel
internacional (101-115), para un total de 104 (Tabla 2).

Tabla 2. Autores.

Cantidad Autores Cadigo
53 Nacionales NO1-N15
51 Internacionales 101-115
Total 104 NO01-N15; 101-115

Nota. Elaboracién Propia.
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En cuanto al tipo de documento utilizado como unidad de andlisis se presentaron
19 articulos cientificos (NO1-NO2; NO7-N08; N10; N14-N15; 103-104; 106-115) y 9
trabajos de grado (N03-N06; N0O9; N11-N13; 105), un informe de investigacion (101) y
una guia (102) para un total de 30 unidades de andlisis (Tabla 3).

Tabla 3. Tipos de Documentos.

Cantidad Tipos de Documentos Cadigo
N01-NO02; NO7-
NO8; N10; N14-
19 Articulos Cientificos
N15; 103-104;
106-115
) N03-N06; NO09;
9 Trabajos de Grado
N11-N13; 105
1 Informe de Investigacion 101
1 Guia 102
Total 30 NO1-121

Nota. Elaboracion Propia.

Por otro lado, en la delimitacion contextual con énfasis la delimitacion espacial
general, se present6 un total de 15 investigaciones a nivel nacional y 15 investigaciones a

nivel internacional, para un total de 30 investigaciones (Tabla 4).

Tabla 4. Delimitacién Contextual: Espacial.

Delimitacion Contextual

Cantidad Espacial Caédigo

15 Nacionales NO1-N15

15 Internacionales 101-115
Total 30 NO01-N15; 101-115

Nota. Elaboracién Propia.

Asi mismo, en la delimitacion espacial nacional se evidencio que 5 investigaciones
se realizaron en el departamento de Cundinamarca, tres en el departamento de Magdalena,

dos en Norte de Santander, dos en el departamento de Caldas, y en los departamentos de
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Bolivar, Huila, Antioquia, Caldas y Santander una investigacion respectivamente, como
se puede observar en Tabla 5.

Tabla 5. Delimitacion Espacial: Nacional.

Delimitacion Espacial

Cantidad Nacional Codigo
5 Cundinamarca NO02-N04; NO7; N13
3 Magdalena N11; N14-N15
2 Norte de Santander NO8-N09
1 Bolivar NO1
1 Huila NO5
1 Antioquia NO6
1 Caldas N10
1 Santander N12

Nota. Elaboracién Propia.

De igual forma, en la delimitacién espacial a nivel internacional se presentd que
tres investigaciones se realizaron en Perd, dos investigaciones tuvieron lugar en Espafia,
Argentina y Cuba respectivamente, y una investigacion en India, México, Ecuador,

Honduras, Paraguay y Chile respectivamente, como se puede observar en la Tabla 6.

Tabla 6. Delimitacién Espacial: Internacional.

Delimitacion Espacial

Cantidad Internacional Cddigo
3 Perd 107;114;115
2 Espafa 101; 109
2 Argentina 103; 105
2 Cuba 112; 113
1 India 101
1 México 104

1 Ecuador 105
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1 Honduras 108
1 Paraguay 110
1 Chile 111

Nota. Elaboracién Propia.

En cuanto a la delimitacidn contextual haciendo énfasis a los sujetos investigados,
se evidencié que 14 investigaciones tuvieron en cuenta como muestra 0 sujetos
investigados a Poblacion en General; 6 investigaciones tuvieron como sujetos
investigados a investigaciones; en 5 investigaciones se presentd como sujetos
investigados a estudiantes; 2 investigaciones tuvieron como sujetos investigados a
profesionales de la salud y adultos mayores respectivamente; y una investigacion a
Docentes y Adolescentes respectivamente. Cabe mencionar, algunas investigaciones

tuvieron mas un tipo de sujetos investigados, como se puede observar en la Tabla 7.

Tabla 7. Delimitacion Contextual: Sujetos Investigados.

Delimitacion Contextual

Cantidad Sujetos Investigados Cadigo
N02-N04; NO6;
_ N11; N14; 101;
14 Poblacion en General
103; 106; 108-109;
111; 114-115
o NO1; NO7; N15;
6 Investigaciones
102; 110; 112
NO08; N09; N13;
5 Estudiantes
104; 107
2 Profesionales de la Salud N10; N12
2 Adultos Mayores NO5; 113
1 Docentes NO8
1 Adolescentes 105

Nota. Elaboracion Propia.
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En cuanto al enfoque, se expone la disciplina como area del saber desde donde se
define y desarrolla las investigaciones, en el mismo se evidencia que 22 investigaciones
presentaron un enfoque desde la disciplina de la Psicologia; 7 investigaciones tuvieron un
enfoque desde la Medicina; y, una investigacion desde la disciplina Administracion
(Tabla 8).

Tabla 8. Enfoque: Disciplina.

Enfoque
Cantidad Disciplina Caddigo
NO02-N06; N08-N09;
22 Psicologia N11-N15; 101; 104-106;
108; 111-115
NO1; NO7; N10; 102-
7 Medicina 103: 109-110
1 Administracién 107

Nota. Elaboracion Propia.

De igual forma, en el enfogue se tiene en cuenta el tipo de investigacion, en donde
se evidencia que el tipo de investigacion con mayor prevalencia ha sido el tipo Descriptiva
con 16 investigaciones, seguido de la Exploratoria con 12 investigaciones,
Fenomenoldgico-Narrativo con 3 investigaciones, y, Correlacional con una investigacion;
asimismo, cabe mencionar, que algunas investigaciones tuvieron mas un tipo de

investigacion, como se puede observar en la Tabla 9.

Tabla 9. Enfoque: Tipos de Investigacion.

Enfoque

Cantidad Tipos de Investigacion Cddigo
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16

12

3
1

Descriptiva

Exploratoria

Fenomenoldgico — Narrativo

Correlacional

N02-N03; NO5;

NO08; N11-N12;

101-103; 105; 107,
109; 112-115

NO1; NO4; NO6-
NO7; NO9-N11,;
N14-N15; 106;
110-111
N13; 104; 108
107

Nota. Elaboracion Propia.

Haciendo referencia a la metodologia, se identificé que prevalece la metodologia

cuantitativa en 14 investigaciones, seguido de la metodologia cualitativa en 12

investigaciones; y, por ultimo, la metodologia mixta en 4 investigaciones (Tabla 10).

Tabla 10. Metodologia: Tipos de Metodologia.

Metodologia
Cantidad Tipos de Metodologia Cddigo
NO02-N03; NO6;
o NO8; N11-N12;
14 Cuantitativa
N14; 103; 105; 107;
109; 111; 113; 114
NO1; NO7; N10;
N13; N15; 101;
12 Cualitativa
102; 104; 108; 110;
112; 115
) NO04-NO05; N09;
4 Mixta
106

Nota. Elaboracién Propia.
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En cuanto a las técnicas aplicadas, prevalece la revision documental en 8
investigaciones, seguido de las entrevistas en 6 investigaciones, Encuestas en 5
investigaciones, Cuestionarios en 4 investigaciones y Ficha Sociodemogréafica en 2

investigaciones.

Y finalmente, DASS-21, Prueba de tamizaje de sintomas asociados a trastornos
mentales SRQ18, Escala de percepcion del funcionamiento familiar APGAR Familiar,
Inventario de depresion de Beck, Lista de Chequeo, Estudio de Caso, Inventario Zung de
Ansiedad, inventario de depresion estado/rasgo IDER, escala de ansiedad manifestada en
adultos AMAS, Escala de Okasha para Suicidalidad Okasha-1S, ZungSelf-Rating Anxiety
Scale-15 SAS-15, The Personal Social Capital Scale PSCS, Pittsburgh Sleep Quality
Index PSQI, Cuestionario de salud del paciente-9 PHQ-9, Trastorno de ansiedad
generalizada-7 GAD-7, Narrativas Escritas, Foros Digitales, Inventario de ansiedad
estado-rasgo STAIl de Spielberger, Inventario de depresion BDI-Il, Symptom
Assessment-45 Questionnaire, Escala de afecto positivo y negativo adaptada por
Arancibia, Escala de irritabilidad-depresion- ansiedad de R. P. Snaith, Escala para valorar
el nivel de estrés, y el Discurso, con también una investigacion cada una de las técnicas
(Tabla 11).

Cabe mencionar que en los hallazgos se pudo evidenciar que como factor comdn
en algunas de las investigaciones se utilizaron més de una técnica para la recoleccion de

datos, y también se realizaron adaptaciones, como se puede observar en la Tabla 11.

Tabla 11. Metodologia: Técnicas.

Metodologia
Cantidad Técnicas Cddigo
NO1; NO5; NO7; N09;
8 Revision Documental
N15; 102; 110; 112
NO04; N13; 101; 104;
6 Entrevistas
108; 113
NO3; N09; N11; 101;
5 Encuestas

103; 107



Cuestionarios
Ficha sociodemogréafica

DASS-21
Prueba de tamizaje de sintomas asociados a
trastornos mentales (SRQ18)
Escala de percepcion del funcionamiento
familiar (APGAR familiar)

Inventario de depresion de Beck
Lista de Chequeo
Estudio de Caso

Inventario Zung de Ansiedad

Inventario de depresion estado/rasgo (IDER)
Escala de ansiedad manifestad en adultos
(AMAS)

Escala de Okasha para Suicidalidad (Okasha-
IS)

ZungSelf-Rating Anxiety Scale-15 (SAS-15)
The Personal Social Capital Scale (PSCS)

Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI)
Cuestionario de salud del paciente-9 (PHQ-9)

Trastorno de ansiedad generalizada-7 (GAD-7)

Narrativas Escritas

Foros Digitales
Inventario de ansiedad estado-rasgo (STAI) de

Spielberger
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NO4:; NO5; 106; 114
NO06; NO8

NO2

NO6

NO6

NO8

NO09

N10

N11
N12

N12

N19

N19
N19

N19
103
103

104
104

105
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1 Inventario de depresion (BDI-11) 105

1 Symptom Assessment-45 Questionnaire 109

. Escala de afecto positivo y negativo adaptada 1
por Arancibia

Escala de irritabilidad-depresion- ansiedad de

1 _ 113
R. P. Snaith

1 Escala para valorar el nivel de estrés 113

1 Discurso 115

Nota. Elaboracién Propia.

A partir de la ficha de compresion tedrica global, se identific6 como ndcleo
temético la Salud Mental en 15 investigaciones nacionales (N) y 15 investigaciones
internacionales (1), en donde se desprende diversos factores como afectaciones
relacionadas con trastornos mentales en 13 investigaciones nacionales y 13
internacionales para un total de 26; afectaciones emocionales en 2 investigaciones
nacionales y 8 internacionales para un total de 10; afectaciones en el estilo de vida en 3
investigaciones nacionales y 4 internacionales para un total de 7; afectaciones cognitivas
en una investigacion nacional y una internacional para un total de dos; Afectaciones
relacionadas con el consumo de SPA en una investigacion nacional y dos internacionales
para un total de tres investigaciones; Autolesiones en dos investigaciones nacionales;
Violencias en una investigacion internacional; afectaciones a nivel familiar en una
investigacion nacional; afectaciones relacionadas con el autoconcepto en una
investigacion nacional; y, sin afectaciones en dos investigaciones nacional. Es necesario
resaltar, que la mayoria de las investigaciones identificaron méas de un factor, como se

puede observar en las siguientes tablas (Tabla 12-Tabla 22).

Tabla 12. Nucleo Tematico: Salud Mental.

N I Total Nucleo Tematico Cédigo
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15 15 30

Salud Mental

NO1-NO15; 101-115

N I Total

Factor

Cadigo

13 13 26

2 8 10
3 4 7
1 1 2
1 2 3
2 0 2
0 1 1
1 0 1
1 0 1
2 0 2

Afectaciones relacionadas con

trastornos mentales

Afectaciones emocionales

Afectaciones en el estilo de Vida

Afectaciones Cognitivas

Afectaciones relacionadas con el

consumo de SPA
Autolesiones

Violencias
Afectaciones a nivel familiar

Afectaciones relacionadas con el

autoconcepto

Sin afectaciones significativas

NO01-NO04; N06-NQ9;
N11-N15; 101-105; 107-
110; 112-115
NO1; N10; 101-102; 104;
106; 108-109; 112-113

NO1; NO4; N15; 101;
108; 110-111

NO4; 112

NO6; 101; 112

NO1;N14

110

NO6

NO1

NO5; N13

Nota. Elaboracion Propia.

En este sentido, se evidencié como afectaciones relacionadas trastornos mentales

los siguientes aspectos: los trastornos relacionados con la ansiedad en 10 investigaciones

nacionales y 12 internacionales para un total de 22; los trastornos relacionados con la
depresion en 8 investigaciones nacionales y 7 internacionales para un total de 15; los

trastornos relacionados con el estrés en 5 investigaciones nacionales y 7 investigaciones

internacionales para un total de 12; Trastornos Obsesivos-Compulsivos en una

investigacion nacional y una internacional, para un total de dos; y, sintomas psicoticos en
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una investigacion nacional. Cabe mencionar que la mayoria de las investigaciones

identificaron méas de una afectacion como se evidencia en la tabla (Tabla 13).

Tabla 13. Factor: Afectaciones relacionadas con Trastornos Mentales.

Afectaciones relacionadas con .
N I Total Caodigo
Trastornos Mentales

NO1-NO02; N04; NO6-
Trastornos relacionados con la
10 12 22 NO09; N12; N15; 101-105;

Ansiedad
107-110; 112-113; 115

_ NO1; NO2; NO6-NOQ9;
Trastornos relacionados con la

8 7 15 _ N12; 15; 101; 103, 107;
depresion
109; 112-113; 115

_ NO1-NO03; NO7; N15;

5 7 12 Trastornos relacionados con el estrés
104; 107; 110; 112-115

1 1 2 Trastornos Obsesivos-Compulsivos NO1; 112
1 0 1 Sintomas Psicéticos NO06

Nota. Elaboracion Propia.

Se evidencié como afectaciones emocionales los siguientes aspectos: el miedo se
presenta en una investigacion nacional y en 4 investigaciones internacionales para un total
de 5; la angustia y la incertidumbre en una investigacién nacional y tres investigaciones
internaciones para un total de 4 respectivamente; la preocupacion y la irritabilidad en tres
investigaciones internacionales cada una; la tristeza y la ira en una investigacion naciones

y una internacional para un total de dos respectivamente (Tabla 14).

De igual forma, la rabia y el bajo estado del &nimo en una investigacion nacional
cada una; el enfado, el sentimiento de culpa, confusién, soledad, duelo, hostilidad, apatia,
agotamiento emocional, frustracion y aburrimiento en una investigacion internacional
cada una. Cabe mencionar que la mayoria de las investigaciones identificaron mas de una

afectacion como se evidencia en la tabla (Tabla 14).
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N I Total Afectaciones Emocionales Cadigo

1 4 ) Miedo N10; 101-102; 104; 106
1 3 4 Angustia NO1; 102; 104; 106
1 3 4 Incertidumbre N10; 101; 104; 106
0 3 3 Preocupacion 101; 104; 108

0 3 3 Irritabilidad 101; 112-113

1 1 2 Tristeza NO1; 104

1 1 2 Ira NO1; 112

1 0 1 Rabia NO1

1 0 1 Bajo estado del animo NO1

0 1 1 Enfado 101

0 1 1 Sentimiento de Culpa 101

0 1 1 Confusion 102

0 1 1 Soledad 104

0 1 1 Duelo 104

0 1 1 Hostilidad 109

0 1 1 Apatia 112

0 1 1 Agotamiento Emocional 112

0 1 1 Frustracion 112

0 1 1 Aburrimiento 112

Nota. Elaboracion Propia.
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Se evidencié como afectaciones en el estilo de vida los siguientes aspectos: el
insomnio se presenta en dos investigaciones nacionales y en dos investigaciones
internacionales para un total de 4; el aumento de consumo de alimentos y otras
afectaciones relacionadas con el suefio en una investigacion nacional y una internacional
para un total de dos respectivamente. Aumento del uso de redes sociales y de mayor
tiempo viendo la TV, incremento del uso de videojuegos la preocupacién y Otras
alteraciones en los habitos alimenticios, Falta de Apetito y disminucién de su bienestar en
una investigacion internacional cada una. Cabe mencionar que la mayoria de las
investigaciones identificaron mas de una afectacion como se evidencia en la tabla (Tabla
15).

Tabla 15. Factor: Afectaciones en el Estilo de Vida

N I Total  Afectaciones en el Estilo de Vida Cddigo
2 2 4 Insomnio NO1; NO4; 110; 112
1 1 2 Aumento de Consumo de Alimentos NO04; 101

Otras afectaciones relacionados con
1 1 2 N N15; 108
el suefio

0 1 1 Disminucion de ejercicio fisico 101

Aumento del uso de redes sociales y
0 1 1 de mayor tiempo viendo la TV, 101

incremento del uso de videojuegos

Otras alteraciones en los habitos

0 1 1 _ o 108
alimenticios

0 1 1 Falta de Apetito 110

0 1 1 Disminucién de su bienestar 111

Nota. Elaboracién Propia.



56

Se evidencié como afectaciones cognitivas, la dificultad para concentrarse en una

investigacion nacional y una internacional para un total de dos (Tabla 16).

Tabla 16. Factor: Afectaciones Cognitivas

N I Total Afectaciones Cognitivas Cadigo

1 1 2 Dificultad para concentrarse NO4; 112

Nota. Elaboracion Propia.

Se evidencié como afectaciones relacionadas con el consumo de SPA, Consumo
problemético de Alcohol en una investigacion nacional y dos internacionales para un total
de tres; el consumo de tabaco y medicamentos en una investigacion internacional. Cabe
mencionar que la mayoria de las investigaciones identificaron méas de una afectacion

como se evidencia en la tabla (Tabla 17).

Tabla 17. Factor: Afectaciones relacionadas con el consumo de SPA

Afectaciones relacionadas con el o
N | Total Cadigo
consumo de SPA

1 2 3 Consumo problematico de Alcohol NO6; 101; 112
0 1 1 Consumo de Tabaco 101
0 1 1 Consumo de Medicamentos 101

Nota. Elaboracién Propia

Se observd como autolesiones, el suicidio en una investigacion nacional y la

ideacion suicida en una investigacion nacional (Tabla 18).

Tabla 18. Factor: Autolesiones

N | Total Autolesiones Cddigo

1 0 1 Suicidio NO1
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1 0 1 Ideacion Suicida N14

Nota. Elaboracién Propia.

Se present6 como factor Violencias, la violencia intrafamiliar y la violencia de

género en una investigacion nacional (Tabla 19).

Tabla 19. Factor: Violencias

N I Total Violencias Cadigo
0 1 1 Violencia Intrafamiliar 110
0 1 1 Violencia de Género 110

Nota. Elaboracion Propia.

Se evidencido como afectaciones a nivel familiar, la disfuncion familiar en una

investigacion nacional (Tabla 20).

Tabla 20. Factor: Afectaciones a nivel familiar

N I Total Afectaciones a nivel familiar Cadigo

1 0 1 Disfuncion Familiar NO06

Nota. Elaboracién Propia.

Se evidencid6 como afectaciones relacionadas con el autoconcepto, la baja

autoestima en una investigacién nacional (Tabla 21).

Tabla 21. Factor: Afectaciones relacionadas con el autoconcepto

Afectaciones relacionadas con el .
N | Total Cadigo
autoconcepto

1 0 1 Baja Autoestima NO1

Nota. Elaboracién Propia.



58

Se evidenci6 como Sin afectaciones significativas, en dos investigaciones
nacionales que refieren que no se presenta alteraciones ni afectaciones significativas
(Tabla 22).

Tabla 22. Factor: Sin afectaciones significativas

N I Total Sin afectaciones significativas Cddigo

No presenta alteraciones ni
2 0 2 _ o NO5; N13
afectaciones significativas

Nota. Elaboracion Propia.
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Discusion

A partir de los resultados, del presente estudio compilatorio el cual cuenta un total
de 30 estudios clasificados como unidades de analisis, en las cuales se presentaron 15
investigaciones a nivel nacional aplicadas en los departamentos de Cundinamarca,
Magdalena , Norte de Santander, Bolivar, Huila, Antioquia, Caldas y Santander; y 15
investigaciones a nivel internacional aplicadas en Peru, Espafia. Argentina, Cuba, India,
México, Ecuador, Honduras, Paraguay y Chile. Por ende, es relevante mencionar que,
durante la compilacion y la busqueda en las bases de datos, se encontraron solo dos
investigaciones a nivel local que tuvieran en cuenta la temética de las afectaciones en la
salud mental debido al aislamiento o cuarentena por la pandemia por COVID-19. Por otro
lado, Cundinamarca, fue el departamento con mas investigaciones con 5, al igual que Peru

como el pais con mas investigaciones con 3.

En cuanto a la delimitacion contextual, haciendo énfasis en los sujetos
investigados, se evidencid que un numero significativo de 14 investigaciones que tenian
como muestra a la poblacidn en general sin especificaciones; esto es relevante ya que el
COVID-19 ha afectado a toda la sociedad y, por ende, se ha reconocido como una
pandemia mundial desde el 11 de marzo de 2020 debido a 118.000 casos de contagio en
114 paises, y 4.291 personas habian perdido la vida (OMS, 2020). Sin embargo, también
se reflejaron sujetos investigados como profesionales de la salud y adultos mayores,
siendo unas de las poblaciones con mas riesgo de contagio y fallecimientos por COVID-
19 (Serrano, 2020) ya que son grupos vulnerables que sobrepasan los 60 afios, o personal
con contacto directo de casos sospechosos o positivos de COVID-19. Mostrando asi, la
necesidad de atender y promover investigaciones que aumenten la informacion y faciliten

la creacion de estrategias en beneficio de la salud mental de estas poblaciones.

Teniendo en cuenta el enfoque, se expone la disciplina como area del saber desde
donde se define y desarrolla las investigaciones, por lo tanto, la disciplina de mayor
presencia fue psicologia seguido de medicina, y administracion, por lo que se puede
argumentar que el fendmeno de las afectaciones en la salud mental a causa del aislamiento
y cuarentena por COVID-19 son un tema de gran interés en el area de la salud, puesto que

Esquerdo (2020), expone que los estudios sobre psiquiatria de las pandemias muestran el
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aumento, en los meses y afios posteriores a estas, de trastornos depresivos y ansiosos,
casos de estrés postraumatico, mayor consumo de alcohol y aumento de la violencia

doméstica, afectado asi, gravemente la salud mental de la sociedad.

Siendo también la salud mental, definida por la OMS (2021) como “una amplia
gama de actividades directa o indirectamente relacionadas con el componente de bienestar
mental” incluido en la definicion de salud que da la OMS, “un estado de completo
bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones o
enfermedades” (OMS, 2021).

De igual forma, en el enfoque se tiene en cuenta el tipo de investigacion, en donde
se evidencia que el de mayor presencia fue el tipo descriptivo, seguido del exploratorio y
de menor presencia el fenomenolégico-narrativo y correlacional; cabe mencionar que no
se evidenciaron investigaciones de tipo explicativo. En este sentido, se puede deducir que
la mayoria de investigaciones son descriptivos y exploratorios ya que la problematica es
muy reciente, por ende, se empieza a indagar desde poca informacién para brindar
descripciones cada vez mas amplias sobre el fendmeno de la pandemia. Ademas, no se
evidencian de tipo explicativo, porque todas las investigaciones son transversales,
viéndose como una limitante ya que las longitudinales son las que permiten obtener

resultados causales mas complejos, y, por ende, explicativas del fendmeno a estudiar.

Haciendo referencia al tipo de metodologia, se identificoé que prevalece la
metodologia cuantitativa de forma significativa, y seguido la metodologia cualitativa; v,
por ultimo, en menor proporcion, la metodologia mixta. Esto puede deberse, a que una
investigacién cuantitativa permite recolectar datos mas exactos y estadisticos a través de

técnicas psicométricas estandarizadas.

En este sentido se identificaron 19 escalas y pruebas psicométricas que fueron
utilizadas en las investigaciones, sin embargo, las de mayor prevalencia fueron la revision
documental, entrevistas, encuestas y cuestionarios. Cabe mencionar, que un porcentaje
significativo de investigaciones utilizaron mas de una técnica y fueron adaptados a medios
virtuales como Google Forms. Dichas técnicas fueron fundamentales ya que permitieron

obtener datos fundamentales para identificar que afectaciones que se presentaban en los
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sujetos de estudio en medio del confinamiento, que no permitia el acceso presencial a las
poblaciones. Adicionalmente se considera que es importante conocer estas técnicas ya
que permiten conocer cuales son las de mayor relevancia para ser aplicadas a nivel

regional en un futuro.

A partir de la ficha de compresion tedrica global, se identific6 como ndcleo
tematico la Salud Mental en 15 investigaciones nacionales y 15 investigaciones
internacionales, en donde se desprende diversos factores como afectaciones relacionadas
con trastornos mentales en 13 investigaciones nacionales y 13 internacionales para un
total de 26.

En este apartado, prevalece los trastornos relacionados con la ansiedad en
proporciones similares tanto en investigaciones nacionales como internacionales, como
lo refiere Huarcaya (2020), que la ansiedad por el estado de la salud propia, “ocurre
cuando algunos cambios o sensaciones corporales son interpretados como sintomas de
alguna enfermedad”; ademds, “se caracteriza por interpretaciones catastroficas de
sensaciones y cambios corporales, creencias disfuncionales acerca de la salud y la

enfermedad, y malos mecanismos adaptativos”.

En el contexto de la pandemia de COVID-19, las personas con altos niveles de
ansiedad por la salud “son susceptibles de interpretar sensaciones corporales inofensivas
como evidencia de que se encuentran infectados, lo que incrementa su ansiedad, influye
en su capacidad para tomar decisiones racionales y en su comportamiento”, esto ocasiona
conductas desadaptativas, como acudir frecuentemente a los centros de salud para
descartar la enfermedad, excesivo lavado de manos, retraimiento social y ansiedad por

comprar (Huarcaya, 2020).

Del mismo modo, se evidencia un porcentaje significativo en la mitad de las
investigaciones tanto en las nacionales como las internacionales de trastornos
relacionados con la depresion, concordando con Huarcaya (2020), que también expresa
que la cuarentena “incrementa la posibilidad de problemas psicologicos y mentales,
principalmente por el distanciamiento entre las personas”. En ausencia de comunicacion

interpersonal, “es mas probable que los trastornos depresivos y ansiosos ocurran o
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empeoren. Por otro lado, la cuarentena reduce la disponibilidad de intervenciones

psicosociales oportunas y de asesoramiento psicoterapéutico de rutina” (Huarcaya, 2020).

Seguidamente, se presenta los trastornos relacionados con el estrés a nivel
nacional e internacional, como lo expresa Barraza (2020), El estrés es “un fendmeno
esencialmente adaptativo que ha acompafiado al ser humano desde sus origenes; si se
quisiera ejemplificar su presencia se podria plantear su aparicion a través de un proceso
constituido por tres momentos”, que son la percepcion del peligro o amenaza, reaccion de

alarma y la accion generada como respuesta.

A partir de esto, en este momento, la sociedad esta inmersa en una pandemia con
jornadas de distanciamiento social y suspensién de actividades econdémicas no esenciales,
que, ademas, también “se ve expuesta a una serie de demandas o exigencias de actuacion
que pueden convertirse potencialmente en estresores y desencadenar el proceso de estrés,

al que se le podria denominar estrés de pandemia” (Barraza, 2020).

Dentro del nicleo tematico de la salud mental, se identifica las afectaciones
emocionales en 2 investigaciones nacionales y 8 internacionales para un total de 10. En
este apartado prevalece el miedo, la angustia y la incertidumbre; y en menores
proporciones la preocupacion, la irritabilidad, la tristeza, la ira, la rabia, el bajo estado del
animo, el enfado, el sentimiento de culpa, la confusion, la soledad, el duelo, la hostilidad,
la apatia, el agotamiento emocional, la frustracion y el aburrimiento. Lo anterior se
relaciona con lo presentado por Huarcaya (2020) quien expone el estado de la salud

mental en la poblacion general a través de una investigacion, en donde refiere lo siguiente:

El miedo a la enfermedad se podria explicar por la novedad e incertidumbre
que genera. El creciente nimero de pacientes y casos sospechosos
suscitaron la preocupacion del publico por infectarse. EI miedo se exacerbo
por los mitos y por la desinformacion en las redes sociales y medios de
comunicacion, a menudo impulsado por noticias erréneas y por la mala
comprension de los mensajes relacionados al cuidado de la salud. Luego
de la declaracion de emergencia en China, un estudio revel6 un incremento

de las emociones negativas (ansiedad, depresion e indignacion) y una
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disminucion de las emociones positivas (felicidad y satisfaccion). Esto
generd un comportamiento errdtico entre las personas, lo cual es un
fendmeno comun, ya que existe mucha especulacion sobre el modo y la
velocidad de trasmision de la enfermedad, actualmente, sin un tratamiento

definitivo.

De igual forma, Brooks, et. al. (2020), permiten resumir las principales variables
implicadas en el impacto psicolégico como las siguientes: el miedo a la infeccion por
virus y enfermedades, la manifestacion de sentimientos de frustracion y aburrimiento, no
poder cubrir las necesidades basicas y no disponer de informacion y pautas de actuacién

claras.

Dentro del nucleo temético de la salud mental, se identifican también las
afectaciones en el estilo de vida en 3 investigaciones nacionales y 4 internacionales para
un total de 7; en donde prevalece el insomnio, seguido del aumento de consumo de
alimentos, otras afectaciones relacionadas con el suefio y la disminucion de ejercicio
fisico; también se presenta en menor proporcion el Aumento del uso de redes sociales y
de mayor tiempo viendo la TV, incremento del uso de videojuegos, y otras alteraciones

en los habitos alimenticios.

Lo anteriormente expuesto concuerda con Wang, et. al. (2020), quienes refieren
que, Durante el confinamiento, los dos factores que mas afectan al bienestar fisico y
psicolégico son la pérdida de habitos y rutinas y el estrés psicosocial. También expresan
que la interrupcion de habitos durante el confinamiento y la instauracion de otros poco
saludables (p.ej. malos hébitos alimenticios, patrones de suefio irregulares, sedentarismo
y mayor uso de las pantallas) pueden derivar en problemas fisicos.

Dentro del nucleo tematico de la salud mental, se identifican otros factores en
menores proporciones como las afectaciones cognitivas en una investigacion nacional y
una internacional para un total de dos; Afectaciones relacionadas con el consumo de SPA
en una investigacion nacional y dos internacionales para un total de tres investigaciones;
Autolesiones en dos investigaciones nacionales; Violencias en una investigacion

internacional; afectaciones a nivel familiar en una investigacion nacional; afectaciones
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relacionadas con el autoconcepto en una investigacion nacional; y, sin afectaciones en dos
investigaciones nacional. Sobre estas afectaciones se observa poca informacién al
respecto, por lo que se considera necesario realizar mas investigaciones acerca de los
mismos para fortalecer la teoria acerca de las afectaciones en la salud mental presentes en

la sociedad debido al aislamiento y a la cuarentena por COVID-19.

A modo de cierre, es importante resaltar que a través de este apartado se logrd
evidenciar los resultados mas relevantes de la investigacion, teniendo en cuenta las
limitaciones, observaciones y fortalezas de las investigaciones que fueron compiladas y
analizadas en el presente estudio, ademas de comparar las mismas con importantes

teoricos.
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Conclusion

El presente estudio tuvo como objetivo fundamental de analizar las
investigaciones que se han realizado a nivel internacional, nacional y local, acerca de las
afectaciones en la salud mental a causa del aislamiento social y la cuarenta asociado a la
pandemia por COVID-19. Para ello, se compilaron 30 investigaciones publicadas desde
el 2019 hasta la actualidad mediante una revision documental, de las cuales 15 son
nacionales, siendo Cundinamarca el de mayor prevalencia y 15 son internacionales,
siendo Peru, el pais con mas investigaciones a través de diversas bases de datos. Sin
embargo, se encontraron pocas investigaciones a nivel local que tuvieran como objeto de

estudio las afectaciones en la salud mental de la region norte santandereana.

A pesar de esto, se logré obtener datos relevantes de cada investigacion, a partir
de fichas bibliograficas, descriptivas, cuantitativas y de comprension tedrica global, lo
que dio como resultado que se cumplieran los objetivos especificos del presente estudio.
Entre los resultados se encontré que prevalece la metodologia cuantitativa de forma
significativa, seguido de la metodologia cualitativa y mixta, ya que esta permite recolectar

datos méas exactos y estadisticos a través de técnicas psicométricas estandarizadas.

De igual forma, también se identificaron 19 escalas y pruebas psicométricas que
fueron utilizadas en las investigaciones, sin embargo, las de mayor prevalencia fueron la
revision documental, entrevistas, encuestas y cuestionarios. Cabe mencionar, que un
porcentaje significativo de investigaciones utilizaron mas de una técnica y fueron

adaptados a medios virtuales como Google Forms.

En este sentido, dichas técnicas fueron fundamentales ya que permitieron obtener
datos fundamentales para identificar que afectaciones que se presentaban en los sujetos
de estudio en medio del confinamiento, que no permitia el acceso presencial a las
poblaciones. Adicionalmente se considera que es importante conocer estas técnicas ya
que permiten conocer cuales son las de mayor relevancia para ser aplicadas a nivel

regional en un futuro.
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En cuanto a las afectaciones identificadas, prevalece las afectaciones relacionadas
con trastornos mentales, en donde se presentaron los trastornos relacionados con ansiedad,
depresion y en estrés de manera significativa, y otros como los trastornos obsesivos-
compulsivos y sintomas psicéticos en menos porcentaje. Seguidamente, se evidencio
como afectaciones emocionales, el miedo, la angustia y la incertidumbre, como las mas
encontradas en las investigaciones, y otros como la preocupacion, irritabilidad, tristeza,
ira, rabia, bajo estado del animo, enfado, sentimiento de culpa, confusion, soledad, duelo,
hostilidad, apatia, agotamiento emocional, frustracion y aburrimiento, en menores

proporciones.

Del mismo modo, se identificaron las afectaciones en el estilo de vida, como el
insomnio, el aumento de alimentos y otras afectaciones relacionadas con el suefio como
los de mayor prevalencia; y, en pocas investigaciones la disminucion de ejercicio fisico,
aumento del uso de redes sociales y de mayor tiempo viendo la TV, incremento del uso
de videojuegos, otras alteraciones en los habitos alimenticios, falta de apetito y

disminucioén de su bienestar.

También, se encontraron otras afectaciones, sin embargo, fueron de menor
relevancia como las afectaciones cognitivas, las afectaciones relacionadas con el consumo
de SPA, las autolesiones, las violencias, las afectaciones a nivel familiar, las afectaciones
relacionadas con el, y, el factor de sin afectaciones en dos investigaciones nacionales.
Sobre estas afectaciones se evidencia poca informacion al respecto, por lo que se
considera necesario realizar mas investigaciones acerca de los mismos para fortalecer la
teoria acerca de las afectaciones en la salud mental presentes en la sociedad debido al

aislamiento y a la cuarentena por COVID-19.

En consecuencia, de lo expuesto en este apartado, esta revisién documental ofrece
un andlisis acerca de las afectaciones en la salud mental a causa del aislamiento social y
la cuarenta asociado a la pandemia por COVID-19, sirviendo de apoyo bibliografico con
elementos metodologicos, analiticos y criticos para contribuir a futuras investigaciones,
teniendo en cuenta informacién relevante de estudios internacionales y naciones.
Adicionalmente, los resultados serviran como base a los psicologos para la elaboracion

de estrategias de tratamiento, promocién y prevencion en la salud mental relacionados a
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las afectaciones causadas por el aislamiento social y la cuarenta asociado a la pandemia
por COVID-19, y de esta forma lograr generar un impacto positivo en la sociedad norte

santandereana.

Recomendaciones

Con el proposito de dar continuidad al estudio de las afectaciones en salud mental
alrededor de la pandemia por COVID-19, se considera necesario seguir realizando este
tipo de investigaciones, haciendo énfasis en poblaciones en especifico como profesionales
de la salud, o poblaciones vulnerables, con el fin de estar monitoreando esta problematica
de manera constante y ampliar los conocimientos adquiridos para fortalecer estrategias de

prevencion e intervencion.

De igual manera, es fundamental realizar estudios en Norte de Santander, ya que
las investigaciones en el departamento son escazas, Yy la poblacion local también estan
expuestos a experimentar afectaciones en su salud mental y, asi, se tomaria en cuenta el
contexto de acuerdo los elementos biopsicosociales culturales, econdémicas y politicas que
hacen que se pueda diferenciar los resultados.

También se recomienda investigaciones con disefios longitudinales que permitan
profundizar en la causalidad de las afectaciones en la salud mental, asi como la realizacion
de estudios comparativos con sujetos clinicos 0 con exposicion previa a situaciones
adversas y sujetos sin ninguna condicion de riesgo. Asimismo, tener en cuenta, el género

y la edad para analizar si existen diferencias entre si.

Asimismo, es necesario que este tipo de investigacion sea monitoreado por
profesionales de la salud como médicos y psicologos, dentro de las intervenciones
tempranas implementar los primeros auxilios psicologicos y grupos de apoyo
multidisciplinarios para luego complementarse con terapias de corte cognitivo-conductual

centradas en el trauma.

También se sugiere hacer uso de los resultados obtenidos para la realizacion de

campanas educativas o creacion de nuevas medidas que contribuyan al bienestar fisico y
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mental de la ciudadania afectada por la presente crisis sanitaria del COVID-19. Es
necesario disefiar programas de contencion emocional y fortalecer los existentes, abriendo
mecanismos de atencion integral que incluyan el factor psicoldgico y social en la medida

que se atiende la situacion a nivel médico y epidemioldgico.
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Anexos

Anexo 1. F1: NO1, NO2, NO3, N04, NO5

Codigo NO1 Tema Impacto psicologico del aislamiento  |Unidad de |Articulo Cientifico
social Analisis

Titulo Impacto psicologico del aislamiento social en el paciente comérbido: a proposito de la pandemia COVID-19

Autor Larios, A, Bohérquez. J.. Naranjo, J.. y Sdenz. J. Aio 2020
Ciudad Cartagena, Bolivar Editorial 6 |Rev Colomb Psiquiatr. Ubicacion |NCBI
Entidad
Nicleo Tematico |

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7442894/

FICHA BIBLIOGRAFICA

Cédigo NO02 Tema impacto emocional durante el Unidad de |Articulo Cientifico
aislamiento social Analisis
Titulo Estudio descriptivo sobre el impacto emocional (depresion, ansiedad y estrés) durante el aislamiento social preventivo
ocasionado por la pandemia del COVID-19 en la poblacion del municipio de Girardot

Autor Puentes, V., Vergafio, L., J., Ortiz, AM Aiio 2020
Ciudad Girardot, Cundinamarca |Editorial 6 |Uniminuto Ubicacion |Google Scholar
Entidad
Nicleo Tematico |
https://repository. uniminuto.eduw'handle/10656/11730
FICHA BIBLIOGRAFICA
Cadigo NO3 Tema Estrés en aislamiento Unidad de |Trabajo de Grado
Analisis
Titulo Nivel de estrés en estresores durante el aislamiento preventivo por el covid-19 en el municipio de Mosquera
Autor Téllez, M. P_, Rodriguez, N. R, Baeza, M. V_, Rojas, R, v Chirivi, R. Aiio 2020
Ciudad Mosquera, Editorial 6 |Politécnico Grancolombiano Ubicacion |Google Scholar
Cundinamarca. Entidad
Nicleo Temdtico |

https://alejandria.poligran.edu.co/handle/10823/1375

FICHA BIBLIOGRAFICA

Codigo No04 Tema Ansiedad por Aislamiento Unidad de |Trabajo de Grado
Analisis
Titulo Ansiedad producto del aislamiento por cuarentena asociada al covid-19 en Bogota
Autor Cartagena, L. J., Ramirez, W. C., Reyes, A. M., Sierra, M. J., Villarraga, P.  |Afio 2020
L.
Ciudad Bogotd, Cundinamarca |Editorial 6 [Politécnico Grancolombiano Ubicacién |Google Scholar
Entidad
Nicleo Tematico |
hitps://alejandria poligran edu.co/handle/10823/2061
FICHA BIBLIOGRAFICA
Codigo NO5 Tema Bienestar en confinamiento de los Unidad de |Trabajo de Grado
adultos mayores Analisis
Titulo Condiciones de bienestar de los adultos mayores en la ciudad de Neiva durante el confinamiento por COVID-19.
Autor Cano, L. V_, Collazos, D_, Suarez, C. D, y Villalba, L. V. Aiio 2020
Ciudad Neiva, Huila Editorial 6 |Universidad Cooperativa de Colombia |Ubicacién |Google Scholar
Entidad
Niicleo Temdtico |

https://repository.ucc.edu.co’handle/20.500.12494/28727
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Anexo 2. F1: N06; NO7; NO8; N09; N10

FICHA BIBLIOGRAFICA

Codigo NO06 Tema saluid mental en aislamiento Unidad de |Trabajo de Grado
Analisis
Titulo Situacion de salud mental en el area Metropolitana del Valle de Aburra durante el aislamiento preventivo decretado en
Colombia por la pandemia del covid 19 : un analisis exploratorio

Autor Escobar, S. Aiio 2020
Ciudad Valle de Aburra, Editorial 6 |Universidad EAFIT Ubicacién |Google Scholar
Antioquia. Entidad
Nitcleo Tematico

hitps-//repository.eafit edu.co’handle/10784/17450

ICHA BIBLIOGRAFICA

Cadigo NO7 Tema salud mental en aislamiento Unidad de |Articulo Cientifico
Analisis

Titulo Consecuencias de la Pandemia COVID-19 en la Salud Mental Asociadas al Aislamiento Social

Autor Ramirez, J.. Castro. D., Lerma, C.. Yela, F. Escobar, F. Ao 2020

Ciudad Bogota. Cundinamarca |Editorial 6 |Universidad Nacional de Colombia  |Ubicacién |Scielo

Entidad
Niicleo Tematico
http//www scielo.org co/pdfircav48nd/es 2256-2087-rca-48-04-e301 pdf
FICHA BIBLIOGRAFICA

Cédigo NO08 Tema Efectos depresivos del aislamiento Unidad de |Articulo Cientifico
Analisis

Titulo Efectos depresivos del aislamiento preventivo obligatorio asociados a la pandemia del Covid-19 en docentes y

Autor Gamboa, A. A, Herandez, C. A, y Prada, R Aiio 2021

Ciudad Cucuta, Norte de Editorial 6 [Psicogente y COVID-19 Ubicacion |Google Scholar

Santander. Entidad
Nicleo Tematico
http-//revistas.unisimon.edu.co/index. php/psicogente/article/view/4 156
ICHA BIBLIOGRAFICA

Codigo NO09 Tema Depresion durante la pandemia Unidad de |Trabajo de Grado

Analisis

Titulo Factores que pueden influir en la aparicion de la depresion en los jovenes estudiantes de disefio grafico de la
Fundacion de Estudios Superiores de Comfanorte Fesc, en la ciudad de Cicuta durante la pandemia del 2020

Autor Weeber, M. A., Guzman, N_, Prieto, N, Martinez. L. M., v Piedrahita, Y. E. [Afio 2020
Ciudad Ciucuta, Norte de Editorial 6 |Politécnico Grancolombiano Ubicacion |Google Scholar
Santander. Entidad
Nicleo Tematico

https://alejandria poligran edu.co/handle/10823/263 1

FICHA BIBLIOGRAFICA

Cadigo N10 Tema Salud en Cuarentena Unidad de |Articulo Cientifico
Analisis
Titulo Cuarentena por COVID-19 en un profesional de la salud: dimension psicoldgica, social v familiar
Autor Vélez, C., Sanchez, N_, y Betancurth, D. P. Aiio 2020
Ciudad Manizales, Caldas Editorial 6 [Rev. Salud Publica Ubicacién |Scielo
Entidad
Nicleo Tematico

http-//www _scielo.org.co/pdfirsap/v22n2/0124-0064-rsap-22-02-e386663 pdf
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Anexo 3. F1: N11, N12, N13, N14, N15

Tema Ansiedad durante la pandemia Unidad de |Trabajo de Grado
Analisis
Titulo Deteccion de ansiedad durante la pandemia por Covid 19 y recomendaciones para su manejo
Autor Meza, G. J., v Suarez, L. P. Aiio 2020
Ciudad Santa Marta, Magdalena |Editorial 6 |Universidad Cooperativa de Colombia |Ubicaciéon |Google Scholar
Entidad

Nicleo Temético |
s://repository ucc.edu.co’handle/20.500.12494/32859

FICHA BIBLIOGRAFICA

Tema Ansiedad y depresion en Pandemia  |Unidad de |Trabajo de Grado
Analisis
Titulo Ansiedad y depresion durante la emergencia sanitaria del COVID-19 en personal asistencial activo en instituciones de
Autor Londofio, J. M., Redondo, M. J., v Velasquez, L. F. Aiio 2020
Ciudad Bucaramanga, Santander |Editorial 6 [Universidad Cooperativa de Colombia [Ubicacién |Google Scholar
Entidad

Nicleo Temdtico |

s://repository ucc.edu.co’handle/20.500.12494/28301

FICHA BIBLIOGRAFICA

Tema Salud mental en aislamiento Unidad de |Trabajo de Grado
Analisis
Titulo Influencia del aislamiento social, en la salud mental de los adolescentes del grado octavo, en el afio 2020
Autor Baron, L., Caicedo, B. O., Duarte, B. D.. Gonzalez. Y., Rojas. D. M. Aiio 2020
Ciudad Bogotd, Cundinamarca |Editorial 6 |Politécnico Grancolombiano Ubicacién |Google Scholar
Entidad
Nicleo Temdtico |
si//alejandria poligran edu.co/handle/10823/2632
Codigo Tema salud mental en aislamiento Unidad de |Articulo Cientifico
Analisis
Titulo Ideacion suicida, ansiedad, capital social v calidad de suefio en colombianos durante el primer mes de aislamiento fisico
Autor Rodriguez. U. E. . Ledn, Z. L., y Ceballos, G. A. Aiio 2021
Ciudad Santa Marta, Magdalena |Editorial 6 |Psicogente Ubicaciéon |Google Scholar
Entidad
Nicleo Tematico |

“//revistas unisimon edu.co/index php/psicogente/article/view/4075/4994

FICHA BIBLIOGRAFICA

Tema Salud mental v cuarentena Unidad de |Articulo Cientifico
Analisis
Titulo Problemas de salud mental en la sociedad:Unacercamiento desde el impacto del COVID 19 y de la cuarentena
Autor Caballero, C. C_, y Campo, A. Aiio 2020
Ciudad Santa Marta, Magdalena |Editorial 6 |Duazary Ubicacién |Google Scholar
Entidad

Nicleo Temético |
http://revistas.unimagdalena.edu.co/index.php/duazary/article/view/3467/264 1
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Anexo 4. F1: 101. 102, 103, 104, 105

Codigo 101 Tema Consecuencias psicologicas por Unidad de |Informe de Investigacion
confinamiento Analisis
Titulo Las consecuencias psicologicas de la COVID-19 y el confinamiento
Autor Balluerka, N., Gémez, J.. Hidalgo. D.. Gorostiaga, A_, Espada, J., Padilla, J.. [Aifio 2020
v Santed, M.
Ciudad Espafia Editorial 6 |Universidad del Pais Vasco Ubicaciéon |Google Scholar
Entidad

FICHA BIBLIOGRAFICA

Codigo 102 Tema Salud Mental en Pandemia Unidad de |Guia
Analisis
Titulo Mental Health in the times of COVID-19 Pandemic
Autor NIMHANS Aiio 2020
Ciudad India Editorial 6 |Department of spychiatry, Ubicacién |Google Scholar

Entidad  INIMHANS.

Nucleo Tematico |
; 7 mohfiw.gov.in'pdf/ COVID 19Final2020F orOnline9Julv2020 pdf

FICHA BIBLIOGRAFICA

Cédigo 103 Tema Reaccion afectiva a la pandemia yla  |Unidad de |[Articulo Cientifico
cuarentena Analisis
Titulo Sooner than you think: A very early affective reaction to the COVID-19 pandemic and quarantine in Argentina
Autor Torrente, F., Yoris, A., Low, D. M., Bekinschtein, P., Manes, F.. v Aiio 2021
Cetkovich, M.
Ciudad Argentina Editorial 6 |Journal of Affective Disorders Ubicacién |Science Direct
Entidad
Nicleo Temdtico |

hitps://'www.sciencedirect.com/science/article/pii’S0165032720332146

FICHA BIBLIOGRAFICA
Codigo 104 Tema Impacto emocional en estudiantes por |Unidad de |Articulo Cientifico
el distanciamiento emocional Analisis
Titulo Impacto Emocional en Estudiantes Universitarios debido al Distanciamiento Social por COVID-19
Autor Covarrubias, M. A. Ao 2021
Ciudad Mezxico Editorial 6 |Revista Amazonica Ubicacién |Google Scholar
Nicleo Temdtico |
https://periodicos.ufam edu.br/index php/amazonica/article/view/8321/5932
FICHA BIBLIOGRAFICA
Codigo 105 Tema Ansiedad y Depresion en aislamiento |Unidad de |Trabajo de Grado
social Analisis
Titulo Ansiedad y depresion en los adolescentes de 16-19 afios en situacion de aislamiento social que pertenecen a un grupo
juvenil de Quito
Autor Reyes. K. G. Aiio 2021
Ciudad Ecuador Editorial 6 |Universidad Central del Ecuador Ubicacién |Google Scholar
Nicleo Tematico |

hitp/www.dspace.uce.edu.ec/bitstream/25000/22652/1/T-UCE-0007-CPS-307 pdf
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Anexo 5. F1: 106, 107, 108, 109, 110

Codigo Tema Emociones y preocupaciones en Unidad de |Articulo Cientifico
Pandemia Analisis
Titulo Emociones, preocupaciones v reflexiones frente a la pandemia del COVID-19 en Argentina
Autor Johnson, M. C., Saletti, L., y Tumas, N. Aiio 2020
Ciudad Argentina Editorial 6 |Ciencia & Saude Coletiva Ubicacién |Scielo
Entidad
Nicleo Tematico |

s//scielosp.org/pdficsc/2020 v25suppl1/2447-2456/es

FICHA BIBLIOGRAFICA

Codigo Tema Factores psicosociales en Unidad de |Articulo Cientifico
confinamiento Analisis
Titulo Factores psicosociales durante el confinamiento por el Covid-19 — Peri
Autor Apaza, C. M., Seminario, R. S_, v Santa, J. E. Aiio 2020
Ciudad Peru Editorial 6 |Revista Venezolana de Gerencia Ubicacion |Redalyc
Entidad

/29063559022/29063559022 pdf

FICHA BIBLIOGRAFICA

Tema Salud mental y confinamiento Unidad de |Articulo Cientifico
Analisis
Titulo Satlud Mental, Confinamiento v Preocupacion por el Coronavirus: un Estudio Cualitativo
Autor Vasquez. G., Urtecho. O. R., Agiiero, M., Diaz. M. J., Paguada, R. M., Aiio 2020
Varela, M. A_, Landa, M., y Echenique, Y.
Ciudad Honduras Editorial 6 |Revista Interamericana de Psicologia |Ubicacién |Google Scholar
Entidad

Nicleo Temdtico |
https://journal.sipsych.org/index.php/1JP/article/view/1333
Codigo 109 Tema Sintomas psicopatologicos en Unidad de |Articulo Cientifico
cuarentena Analisis
Titulo Sintomas psicopatologicos durante la cuarentena por COVID-19 en poblacion general espafiola: un analisis preliminar
en funcion de variables sociodemograficas v ambientales-ocupacionales

Autor Becerra, J. A.. Giménez, G.. Sanchez, T., Barbeito, S., y Calvo, A. Aiio 2020
Ciudad Espafia Editorial 6 |Rev. esp. salud publica Ubicaciéon |Google Scholar
Entidad

Unidad de |Articulo Cientifico

Titulo Efecto de la Cuarentena por la Pandemia de COVID-19 en la Salud Mental

Autor O'Higgins, M., Garcia, O._, y Torales, J. Aiio 2020
Ciudad Paraguay Editorial 6 |Divulgacion Académica, una fenob Ubicacién |Google Scholar
Entidad
Nicleo Temdtico |

https://www binasss.sa.cr/bibliotecas/bhp/covid/3 pdf
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Anexo 6. F1: 111, 112, 113, 114, 115

Codigo 111 Tema Efectos del aislamiento y la cuarentena |Unidad de [Articulo Cientifico
sobre el bienestar subjetivo Analisis
Titulo Efectos del aislamiento social y la cuarentena sobre el bienestar subjetivo de los chilenos durante el brote de COVID-
Autor San Martin, P. Aiio 2020
Ciudad Chile Editorial 6 |Centro de Autoformacién Civica Ubicacion |Scielo
Entidad
Nicleo Temdtico |
https://preprints.scielo.org/index php/scielo/preprint/view/368/455

FICHA BIBLIOGRAFICA
Codigo 112 Tema Consecuencias psicologicas de la Unidad de |Articulo Cientifico
cuarentena v el aislamiento social Analisis

Titulo Consecuencias psicologicas de la cuarentena y el aislamiento social durante la pandemia de COVID-19
Autor Broche, Y., Fernadez, E., y Reyes, D. A. Ao 2020
Ciudad Cuba Editorial 6 |Revista Cubana de Salud Publica Ubicacién |Scielo

11/e2488/es
FICHA BIBLIOGRAFICA

Manifestacion psicoldgicas del Unidad de

aislamiento social en adultos mayores |Analisis

Titulo Manifestaciones psicologicas en adultos mayores en aislamiento social durante la pandemia COVID-19.

Articulo Cientifico

Autor Callis, S., Guarton, O. M., Cruz, V., Armas, A. M., Negret, J., y Moraguez, |Afio 2021
D.E.
Ciudad Cuba Editorial 6 |Jorada Cientifica XXXIX Aniversario |Ubicacion |Google Scholar
Entidad del CIMEQ
Nicleo Temdtico |
https://aniversariocimeq2021 sld cu‘index php/ac2021/Cimeq2021/ 73
FICHA BIBLIOGRAFICA
Codigo 114 Tema estrés en aislamiento Unidad de |Articulo Cientifico
Analisis
Titulo Autopercepcion del estrés en aislamiento social en tiempos de covid-19
Autor Marquina, R. J. Aiio 2020
Ciudad Pera Editorial 6 |RevistaConCiencia EPG Ubicacién |Google Scholar
Entidad
Nicleo Temdtico |
http://revistaconcienciaepg.edu pe/ojs/index php/5555 1/article/view/8/7
FICHA BIBLIOGRAFICA
Codigo 115 Tema Repercusion del aislamiento en la salud |Unidad de |Articulo Cientifico
mental Analisis

Titulo Repercusion del aislamiento social por COVID-19 en la salud mental en la poblacion de Perit: sintomas en el discurso
del ciberespacio

Autor Lovon, M. A, v Chegne, A. D. Aiio 2021
Ciudad Peru Editorial 6 |Discurso & Sociedad Ubicacién |Google Scholar
Entidad
Nicleo Temdtico |

http-//www.dissoc.org/ediciones/v15n01/DS15(1)Lovon& Chegne pdf
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Anexo 7. F1: NO1

Codigo [NO1

F2 FICHA DESCRIPTIVA

Asunto Investigado

Temas Subtemas

Afectaciones emocionales angustia, tristeza, ira, rabia. bajo estado del animo

Afectaciones en el Estilo de Vida nsomnio

Afectaciones en el autoconcepto baja autoestima

Trastornos Mentales

Depresion
Ansiedad
Trastorno obsesivo-compulsivo
Estrés Postraumatico

Autolesiones Suicidio

Delimitacién contextual

Espacial

Cartagena, Bolivar

Sujetos Investigados

Investigaciones

Propésito

Objetivos

no refiere

Enfoque

Medicina

Tipo de investigacion

Exploratoria

Metodologia

Metodologia

Chualitativa

Técnicas

Revision Tedrica

Resultados

Resultados y/o
Conclusiones

Los autores describieron una mayor prevalencia de sintomas mentales, como angustia, ansiedad, tristeza,
bajo autoestima., ira. rabia, aislamiento, bajo estado de animo e insomnio, y la aparicion de trastornos
como la depresion. la ansiedad. el trastorno obsesivo-compulsivo. el estrés postraumatico v el suicidio.
entre otros

Dichas consecuencias mentales son resultado de los factores estresores asociados con la cuarentena y
pueden ser extrapolables al contexto de la actual pandemia COVID-19. Entre los factores estresores, se
encuentran la larga duracion de la cuarentena, la frustracion, el aburrimiento, la soledad, el miedo a

En medio de la actual pandemia, un grupo poblacional que se ha visto mayormente afectado es el de
pacientes que padecen multiples comorbilidades, enfermedades mentales preexistentes, problemas de
adiccion o enfermedades cronicas como hipertension arterial, diabetes mellitus, enfermedad renal. asma o

El estrés emocional trae consigo consecuencias neurobiologicas que son capaces de incrementar la

probabilidad de exacerbar enfermedades concomitantes, y que se retinan criterios de algin trastorno

o] et S 3 PO P | s a1 T ] TSV WAL 1

Recomendaciones

Deben generarse estrategias que logren mantener una sana estabilidad emocional en estos pacientes.
como proporcionarles informacion correcta, veraz y de alta confiabilidad como la de la OMS, corregir

informacion errada. contribuir a aminorar la exposicion a medios de comunicacion v redes sociales por
Identificar y normalizar las reacciones de estrés; instruirlos para que reconozcan sus propias reacciones,

su manejo temprano. y discutir estrategias para reducir el estrés y la ansiedad, con estilos de vidas

saludable que estén a su alcance v de sus acompanantes ~ o cuidadores, entre otros: explicacion de
Asegurar que todos los pacientes tengan medicamentos suficientes con el fin de que no interrumpan sus

tratamientos, para evitar recaidas. Asimismo se debe propender al uso de las tecnologias de la
informacion v la comunicacion (TIC). para que a través de la telemedicina o la telepsicologia. se pueda
el médico tratante. asi como tiene presente la salud fisica de los pacientes. también tenga presente su
salud mental. dado que el binomio cuerpo-mente es el sincitio fundamental de todo ser humano. También

es imprescindible que los galenos trabajen conjuntamente con el psicélogo en el abordaie v la instruccion

Observaciones

Nucleo Tematico

Afectaciones emocionales, Afectaciones en el Estilo de Vida, Afectaciones en el autoconcepto,

Trastornos Mentales, Autolesiones.
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Anexo 8. F2: NO2

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo [NO2
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Depresion
Trastornos Mentales Ansiedad
Estrés
Delimitacion contextual
Espacial Girardot, Cundinamarca
Sujetos Investigados |Poblacion en General
Propésito
Objelivos describir el grado de afectacion de tipo emocional (depresion, ansiedad v estrés) ocasionado por el
aislamiento social decretado en la emergencia sanitaria del COVID-19
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |no experimental de tipo transversal descriptivo
Metodologia
Metodologia Cuantitativo
Técnicas DASS-21
Google Forms
Resultados
Bk vio Teniendo como resultados segun cada variable: el 52.7% de la poblacion encuestada presento depresion.
Conclusiones En cuanto a la ansiedad, el 51,4% de la poblacién encuestada present6 este malestar psicologico. Asi
mismo, el 56% de la poblacion general encuestada presentd estrés.
Lo anteriormente mencionado esta descrito segun el grado de afectacion, indicando la importancia de los
Recomendaciones  |procesos de intervencion, mitigacion y programas de orientacion psicoldgica para las personas que se
encuentran en aislamiento social durante la pandemia.
Observaciones
Nicleo Tematico Trastornos mentales
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Anexo 9. F2: NO3

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo [NO3
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Trastornos Mentales Estrés
Delimitacién contextual
Espacial Mosquera Cundinamarca
Sujetos Investigados |Poblacion en General
Propésito
o Identificar los nivel de estrés, en un rango de 1 a 5, en cada uno de los estresores, durante el aislamiento
Objetivos . .
preventivo en el municipio de Mosquera
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Descriptiva
Metodologia
Metodologia Cuantitativa
Técnicas Encuesta
Resultados
Los resultados se evidencia que se presenta mayor nivel de estrés en el miedo al contagio, el aislamiento
social, el encierro, el teletrabajo. la economia, el distanciamiento fisico, la compra de viveres, el cambio
Resultados y/o de rutinas y cambio de horarios y los menor nivel de estrés se evidencia la falta de trabajo. los conflictos
Conclusiones familiares. la interaccion v el distanciamiento en pareja y relacion con los hijos en este rango y se
identificaron otros estresores como como el impedimento o restriccion de las deportivas de arte y cultura,
los quehaceres del hogar, la preocupacion que se genera por la seguridad de los familiares que tienen que
Evitar enfocarse en la amenaza e incertidumbre v centrase en la oportunidad v en la proteccion v los
cuidados necesarios para prevenir el contagio.
Se recomienda investigar la diferencia en la adaptacion de la contingencia, respecto a género v edad, para
; el abordaje de poblaciones especificas va que estas dos variables influyen en los niveles de estrés y en las
Recomendaciones |t ategias de afrontamiento.
En cuanto al apoyo psicologico individual, se sugiere evaluacion de esquemas cognitivos para la
aplicacion de técnicas de reestructuracion cognitiva v enfocarse en la restructuracion de pensamientos
catastroficos centrados en la amenaza v la incertidumbre, y enfocar la intervencion a vivir el momento
Observacionss Una de las limitaciones para la aplicacion de la encuesta fue el aislamiento preventivo por la dificultad de
trasladarse y la desconfianza de la virtualidad.
Nucleo Tematico Trastornos mentales
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Anexo 10. F2: N04

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo [N04

Asunto Investigado

Temas Subtemas

Afectaciones en el Estilo de Vida

aumento de consumo de alimentos

insomnio

Afectaciones Cognitivas Dificultad para concentrarse

Trastornos Mentales Ansiedad

Delimitaciéon contextual

Espacial

Bogota, Cundinamarca

Sujetos Investigados

Poblacion en General

Propésito

Objetivos

Identificar si se presenta ansiedad producto del aislamiento por cuarentena como consecuencia del covid-
19 en habitantes de la ciudad de Bogota de diferentes edades

Enfoque

Disciplina

Psicologia

Tipo de investigacion

Exploratorio

Metodologia

Metodologia

Mixto

Técnicas

Estrevista Semiestructurada

Cuestionario

Resultados

Resultados y/o

Conclusiones

A partir de los datos obtenidos se pudo establecer un alto indice de insomnio v dificultad para relajarse o
concentrarse, asi como un aumento significativo en el consumo de alimentos; y se encontrd que el apoyo
afectivo v econdmico de amigos v familiares es de suma relevancia durante la situacion.

Recomendaciones

Para futuras investigaciones sobre el tema se debe tener en cuenta hacer el estudio con una muestra
probabilistica; implementando el mismo método mixto para enriquecer los datos; va que seria conveniente
realizarla en otra poblacion con el fin de establecer si obtienen resultados concordantes con los obtenidos

Hacer uso de los resultados obtenidos para la realizacion de campafias educativas o creacion de nuevas
medidas que contribuyan al bienestar fisico v mental de la ciudadania afectada por la presente crisis
sanitaria del COVID-19.

Implementar recoleccion de resultados de manera presencial; lo cual permitiria crear mayor nivel de
confianza con los participantes permitiendo obtener resultados mas amplios y posiblemente mas

1 1 1 ('S 1

Observaciones

investigaciones sobre esté son pocas, como causal de ser una problematica reciente; lo cual limitd su
capacidad de un mayor abordaje; como se present6 al momento de implementar el cuestionario para la
realizacion al causar dificultad para conseguir sujetos prestos a responder el instrumento, debido a la
situacion de cuarentena que se esta viviendo producto del virus del COVID-19, lo cual produjo que la

Nucleo Tematico

Afectaciones en el Estilo de Vida, afectaciones cognitivas, Trastornos Mentales
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Anexo 11. F2: NO5

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo |NO5
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Sin afectaciones significativas No presenta alteraciones ni afectaciones significativas
Delimitacién contextual
Espacial Neiv, Huila
Sujetos Investigados |Adultos Mayores
Propésito
Dhjetivos identificar las condiciones de bienestar de los adultos mayores en la ciudad de Neiva durante el
confinamiento por COVID-19.
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Descriptivo Transversal
Metodologia
Metodologia Mixto
S Revisién Documental
Técnicas i g
Cuestionario
Resultados
Resultados y/o No se presentan alteraciones en las condiciones de bienestar de los adultos mayores en la ciudad de
Conclusiones Neiva durante el confinamiento por COVID-19.
De esta manera se evidencia que todavia hay mucho por indagar al respecto. contextualizando los casos
Recomendaciones  |en cada region y su relacion de acuerdo a los elementos biopsicosociales culturales y de politicas de
estado que hacen que se pueda diferenciar los resultados.
Observaciones
Nucleo Tematico Sin afectaciones significativas
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Anexo 12. F2: NO6

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo [N06
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Ansiedad
Trastornos Mentales Depresion
Sintomas Psicoticos
Afectaciones relacionadas con el consumo de SPA Consumo problematico de Alcohol
Afectaciones a nivel familiar Disfuncion Familiar
Delimitacion contextual
Espacial Valle de Aburra, Antioquia.
Sujetos Investigados |Poblacion en General
Propésito
Objetivos |Descnbir el estado de la salud mental, en medio del aislamiento preventivo obligatorio
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Exploratorio
Metodologia
Metodologia Cuantitativo
Prueba de tamizaje de sintomas asociados a trastornos mentales SRQ18 (Climent & De
Técnicas Escala de percepcion del funcionamiento familiar APGAR familiar (Smilkstein, 1978)
Ficha Sociodemografica
Resultados

Los resultados mostraron la presencia de sintomas de ansiedad v depresion en el 32.8% de los
participantes, presencia de sintomas psicoticos en un 22.7%, presencia de sintomas de epilepsia en el
Resultados y/o 1.1% de la poblacion. y presencia de sintomas de consumo problematico de alcohol en un 43.9%;

Conchusiones ademas se evidencio la presencia de algiun grado de disfuncion familiar en el 72.5% de la poblacion,
distribuidos de la siguiente forma: el 31.2% de la poblacion presenta disfuncion familiar leve, 18.5%
disfuncion familiar moderada, y 12.7% disfuncion familiar severa.

Adoptar medidas en materia de prevencion y promocion integral del cuidado de la salud, ya que la
complejidad de las condiciones actuales exige acciones en todos los niveles de alcance.

Recomendaciones  |Se sugiere para futuros estudios indagar alrededor de la posible relacion entre la aparicion de
sintomatologia de trastornos mentales con el encierro, el desempleo, la pandemia v los rezagos
econdmicos de la misma, como el desempleo o la contraccion econdmica.

El presente estudio se ve limitado por las caracteristicas estadisticas v el tamafio de la muestra, va que no
permiten avanzar en el analisis y la generalizacion de los datos.

Observaciones

: e Trastornos Mentales, Afectaciones relacionadas con el consumo de SPA. Afectaciones a nivel familiar.
Nucleo Tematico
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F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo [NO7
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Trastornos de Estrés Postraumatico
Trastornos Mentales Trastorno Depresivo Mayor
Trastornos de Ansiedad
Delimitacién contextual
Espacial Bogota, Cundinamarca
Sujetos Investigados |Investigaciones
Propésito
. Analizar las consecuencias de la Pandemia COVID-19 en la Salud Mental Asociadas al Aislamiento
Objetivos .
Social
Enfoque
Disciplina Medicina
Tipo de investigacion |Exploratorio
Metodologia
Metodologia Cualitativo
Técnicas Revision Documental
Resultados
Las pandemias, con el aislamiento social subsecuente, han impactado de forma significativa la salud
mental, tanto durante como después del brote, con respuestas emocionales patoldgicas mantenidas a
largo plazo, enmarcadas en trastornos mentales con alta discapacidad. como el TEPT, el TDM y los
Resultadt.)s yia trastornos de ansiedad. principalmente. La actual pandemia emergente de la COVID-19 implicara un
B aumento en la psicopatologia de la poblacion general. en especial de los trabajadores de la salud,
generando un segundo brote o epidemia sobre la salud mental de los mismos.
por lo cual resulta imprescindible implementar estrategias encaminadas a anticipar dicho impacto en las
que se haya priorizado conforme a la identificacion de las poblaciones
Recomendaciones  |vulnerables o de alto riesgo. Dentro de las intervenciones tempranas estan los primeros auxilios
psicoldgicos y grupos de apoyo multidisciplinarios para luego complementarse con terapias de corte
cognitivo-conductual centradas en el trauma.
Observaciones
Nicleo Tematico Trastornos Mentales
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Anexo 14. F2: NO8

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo [NOS8
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Trastornos Mentales Depresion
Delimitacion contextual
Espacial Cucuta, Norte de Santander
Sujetos Investigados  |Estudiantes y Docentes
Propésito
W Determinar los efectos depresivos causados por el aislamiento preventivo por la pandemia del Covid-19
Objetivos . T
en estudiantes v docentes universitarios.
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Descriptivo Correlacional
Metodologia
Metodologia Cuantitativo
Sy Ficha Sociodemografica
Técnicas : o
Inventario de depresion de Beck
Resultados
En cuanto a los niveles de afectacion no hay diferencias significativas entre docentes y estudiantes, sin
Resultados y/o embargo. si hay diferencias respecto al género, con mayor incidencia en los hombres; asi mismo se
Conclusiones identificd que las personas entre 16 y 35 afios se ubican en los niveles de depresion moderada y grave.
Para el estado civil se determind con mayor presencia en la depresion minima, contrario a las personas
Revradiions (?veuer.zfcién de prog.amas de. intervencion en bienestar universitario que mitiguen el efecto de esta
situacion de anormalidad social.
La generalizacion de los resultados es limitada debido a que los participantes pertenecen a una facultad
. de una institucion universitaria, pero se suma a la creciente literatura sobre los efectos del aislamiento
Sl social propiciado por la pandemia en cotidianidad del ser humano. Por lo tanto, se hace necesario
comparar este estudio con otras instituciones de caracteristicas similares.
Nicleo Tematico Trastornos Mentales
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Anexo 15. F2:N09

Codigo |N09

F2 FICHA DESCRIPTIVA

Asunto Investigado

Temas Subtemas

Trastornos Mentales Depresion

Delimitacion contextual

Espacial

Cucuta, Norte de Santander

Sujetos Investigados

Estudiantes

Propésito

Objetivos

analizar cuales son aquellos factores que pueden influir para que se desarrolle la depresion en los jovenes

Enfoque

Disciplina

Psicologia

Tipo de investigacion

Exploratorio

Metodologia

Metodologia

Mixto

Técnicas

Revision Tedria

Encuestas

Lista de Chequeo

Resultados

Resultados v/o
Conclusiones

Resultados mas sobresalientes nos indican la presencia del estado mental con depresion en gran
porcentaje de los jovenes estudiantes. Conclusiones del analisis indican que factores especificos de tipo
familiar o relacionados con el trabajo en casa, v la falta de estrategias para que los jovenes afronten la
pandemia de manera mentalmente saludable, pueden ser determinantes para que aparezca la depresion.

Recomendaciones

Se deben desarrollar estrategias en las entidades educativas, sobre el manejo de la
frustracion para sacar el mejor provecho de las crisis pues es la oportunidad de superarse.

Que se realicen planes de prevencién que procuren el bienestar integral de los jovenes universitarios.

Desde el equipo de psicologia de las entidades universitarias se deben generar las estrategias que
posibiliten que los estudiantes que se encuentran o estan ad portas de suftir episodios de depresion salgan

de dichas situaciones. Esto se puede lograr desde la virtualidad con talleres o café debates. sobre la
Planes de atencion inmediata para aquellos jovenes que requieran una diagnosis y posterior tratamiento
acorde a su padecimiento, mediante estrategias comunicativas de fécil acceso. bien sea virtuales o lineas

Pk Y LB I N | LY R} a1 37

Observaciones

La confiabilidad de los datos obtenidos mediante encuestas realizadas en linea (por la falta de acceso
presencial) se ve limitada va que a pesar de que la virtualidad genera rapidez v facilidad en algunos casos,
también puede generar que algunos entrevistados no lean de forma detallada los enunciados generando

La falta de informacion o estudios preliminares al respecto ya que es una problematica actual generada
por la situacién actual puede limitar la informacion tedrica para la realizacion del estudio

Pueden existir datos auto informados, es decir, datos que no fueron verificados por los 20 investigadores
va que la encuesta no se realizo presencialmente generando un sesgo de correspondencia ya que se pudo
atribuir resultados (sintomas o sentimientos) a eventos no correspondientes.

Nucleo Tematico

Trastornos Mentales
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Anexo 16. F2: N10

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo |N10
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Afectaciones emocionales Miedo e Incertidumbre
Delimitaciéon contextual
Espacial Manizales, Caldas
Sujetos Investigados |Profesional de la Salud
Propésito
Objetivos Analizar las dimensiones psicoldgica, social v familiar de una profesional de la salud en cuarentena por
COVID-19
Enfoque
Disciplina Medicina
Tipo de investigacion |Exploratoria
Metodologia
Metodologia Cualitativo
Técnicas Estudio de Caso
Resultados
Se presenta un estudio de caso con los principales hitos de la vida diaria de una profesional de la salud
durante los 14 dias de cuarentena. En la dimension psicologica se destacan sentimientos de miedo e
incertidumbre ante el riesgo; en la social, sobresale la importancia del acompafiamiento de familiares y
amigos que fortalecieron la adaptabilidad al proceso, v en la familiar, la relevancia de los vinculos
afectivos y la comunicacion permanente. Los aspectos desarrollados en las diferentes dimensiones deben
Resultados y/o ¥ ) .. . .. i ..
b ser considerados por quienes participan en el manejo y seguimiento de casos en el cuidado primario. en
tanto son la posibilidad de fortalecer el mecanismo neuronal v hormonal a través del soporte familiar y
social. El ser profesional de la salud y el conocimiento sobre el tema puede generar una mayor afectacion
(por el aislamiento involntario relacionado con el riesgo de COVID-19). no solo clinica, sino también
psicologica. social y familiar.
R ; En este este sentido, quienes manejan los casos deben considerar la integralidad en las condiciones de
ecomendaciones
salud.
Observaciones
Niucleo Tematico  |Afectaciones Emocionales
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F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo |[N11
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Trastorno Mental Ansiedad
Delimitaciéon contextual
Espacial Santa Marta, Magdalena
Sujetos Investigados |Poblacion en General
Propésito
e Detectar sintomatologia de ansiedad en poblacion colombiana durante la pandemia por Covid-19 v
Objetivos .. ; :
disefiar recomendaciones para su manejo
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Exploratorio, Descriptivo Transversal
Metodologia
Metodologia Cuantitativo
Técnicas Encuesta
Inventario Zung de Ansiedad (1965)
Resultados
Los participantes del género femenino con un 66% presentaron ansiedad dentro de limites
Resultados y/o normales y en el género masculino se detectd que un 39,6% mostro ansiedad dentro de
Conclusiones los limites normales. En la mavoria de los participantes de la investigacion realizada se detectd ansiedad
dentro de los limites normales.
X Cuide su salud mental. realice ejercicios de respiracion cuando se encuentre ansioso, manténgase activo,
S establezca un horario para sus actividades v evite la sobreinformacion
Observaciones

Nucleo Tematico

Trastornos Mentales
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Anexo 18. F2: N12

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo [N12
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Trastornos Mentales Ans:ed'a’d
Depresion
Delimitacion contextual
Espacial Bucaramanga, Santander
Sujetos Investigados |Personal de Salud
Propésito
. evaluar los niveles de ansiedad v depresion en el personal asistencial activo en instituciones de salud en
s Santander, ante Ia emergencia sanitaria del COVID-19
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Descriptivo
Metodologia
Metodologia Cuantitativo
Técni IDER (inventario de fiepresién .estado;"rasgo)
Amas (escala de ansiedad manifestad en adultos)
Resultados
Los resultados obtenidos en la investigacion evidenciaron una ansiedad promedio. v no se encontraron
Resultados y/o niveles clinicamente significativos de depresion, pero dada la comorbilidad de estos trastornos se
Conclusiones recomienda implementar los programas para revenir sintomas de ansiedad y depresion.
. Se recomienda implementar los programas que tiene previstos el ministerio y técnicas como €l mandala y
Recomendaciooes Mindfulness que ayudan prevenir sintomas de ansiedad y depresion.
Observaciones
Niucleo Tematico Trastornos Mentales
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Anexo 19. F2: N13

Codigo [N13

F2 FICHA DESCRIPTIVA

Asunto Investigado

Temas Subtemas

Sin Afectaciones significativas No se presentan afectaciones significativas

Delimitacién contextual

Espacial

Bogotd, Cundinamarca

Sujetos Investigados

Estudiantes Adolescentes

Propésito

Objetivos

identificar como afecta el aislamiento social por covid-19. la salud mental de un grupo de adolescentes de
grado octavo del Colegio Integrado de Fontibon de la ciudad de Bogota.

Enfoque

Psicologia

Tipo de investigacion

Fenomenologico - Narrativo

Metodologia

Metodologia

Chualitativo

Técnicas

Entrevista Semiestructura

Resultados

Resultados y/o
Conclusiones

se evidencia que la salud mental del grupo de adolescentes se ha influenciado mas positiva que
negativamente. debido a que se ve reflejado que su entorno familiar les ha brindado el apoyo necesario

para adaptarse a este camblo mcorporando la vntuahdad como herramienta para continuar su ptoceso

Recomendaciones

se recom:euda para ﬁl’mras mvestlgacxones llegar a un nimero mas ampho de paﬁxcxpantes para tener
acceso a mayor cantidad de experiencias ya que debido a la situacion actual de aislamiento social
generada por el covid-19 no fue posible el trato directo y personal con todos los estudiantes

Es importante poder extender la investigacion para poder realizarla cuantitativa o mixta ya que la salud
mental es un tema relevante que se desarrolla a la par con el proceso psicosocial y personal del individuo
por lo que se hace imperativo un manejo mas amplio de la poblacidn involucrada ofreciendo un enfoque

Ofrecer métodos de promocion v prevencion para ser aplicados, tanto en las aulas de clases como en sus
familias ya que en esta investigacion se abordd una afectacion directa en la salud mental por el aislamiento
v medidas implementadas por la pandemia covid-19, se identifico que en la salud mental existen diversos

Observaciones

Dada la condicién atipica de esta pandemia no se cuentan con estudios o investigaciones acerca de los
efectos que pueden producir en participantes de la edad de los seleccionados para esta investigacion, ya
que la ultima situacion de pandemia conocida se remonta a muchas décadas atras donde las condiciones

DTUILU 414 IITUTSUAU UTT TUHIPIHIITIIITD TOOICIU UT IS THITUIUAS UT dISIaIIintIiny TauUITUIUAS para ©TVItar T
masivo contagio del covid-19 no fue posible acceder a un mayor nimero de participantes que nos
permitiera realizar la aplicacion de mas entrevistas o incluso poder realizar una investigacion mas extensa
involucrando no solo a mas estudiantes sino también a sus docentes y familiares para enriquecer el

Nucleo Tematico

Bienestar
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Anexo 20. F2: N14

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo [N14
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Trastornos Mentales Ansiedad
Autolesiones Ideacion Suicida
Delimitacién contextual
Espacial Santa Marta, Magdalena
Sujetos Investigados |Poblacion en General
Propésito
Explorar los niveles de ideacion suicida, ansiedad, capital social y calidad de suefio en hombre v
Objetivos mujeres, segin edades, en poblacién colombiana durante el primer mes de Aislamiento Fisico por
pandemia de Covid-19.
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Exploratorio
Metodologia
Metodologia Cuantitativo
Escala de Okasha para Suicidalidad (Okasha-IS)
R ZungSelf-Rating Anxiety Scale-15 (SAS-15
Técnicas - -
The Personal Social Capital Scale (PSCS)
Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI)
Resultados
Las mujeres son mas propensas a sentir ansiedad e ideacion suicida asociados con Aislamiento Fisico v
bajo capital social, lo que puede desencadenar problemas psicologicos mayvores. Los jovenes
Resultados y/o menores de 20 afios siguen siendo un grupo de mayvor riesgo a padecer psicopatologias profundas,
Clonclusiones desencadenando suicidios. El presente estudio se adhiere a la idea de usar el término de distanciamiento
Fisico v no Aislamiento Social, dado que las relaciones sociales se mantienen desde niveles diferentes al
contacto fisico
Es necesario disefiar programas de contencion emocional y fortalecer los existentes, abriendo
mecanismos de atencién integral que incluyan el factor psicoldgico v social en la medida que se atiende
. la situacion a nivel médico y epidemioldgico.

L Se recomienda para futuras investigaciones, ampliar otras variables de estudio que incluiyan la
formacion familiar, sintomatologia depresiva v otras de tipo socioldgico, para determinar la relacion entre
las variables.

Observaciones
Nicleo Tematico Trastornos Mentales, Autolesiones.
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Anexo 21. F2: N15

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo [N15
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Ansiedad
Trastornos Mentales Estrés Agudo
Depresion
Afectaciones en el Estilo de Vida Trastornos del Suefio
Delimitacion contextual
Espacial Santa Marta, Magdalena
Sujetos Investigados |Investigaciones
Propésito
Objetivos Indagar sobre los Problemas de salud mental en la sociedad debido al COVID 19 v la cuarentena
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Exploratoria
Metodologia
Metodologia Cualitativa
Técnicas Revision Documental
Resultados
Las reacciones psicologicas ante una pandemia suelen ser agudas; sin embargo. es posible observar
secuelas emocionales a largo plazo. Estas reacciones dependen de ciertas caracteristicas individuales.
Resultados y/o como la intolerancia a la incertidumbre, la vulnerabilidad percibida a la enfermedad o la propension a la
Conclusiones ansiedad. El estrés emocional tiene consecuencias neurobiologicas que incrementan la probabilidad de
exacerbar enfermedades concomitantes vy la vulnerabilidad a reunir criterios para un trastorno mental, en
particular, trastornos de ansiedad depresivos. del suefio y estrés agudo.
El sistema de salud requiere estructurar servicios psicologicos para intervencion en crisis, programas de
salud mental dirigidos a mitigar el trauma y estrés en los profesionales sanitarios. capacitar al personal en
atencion primaria para mitigar la ansiedad en los pacientes v familia; asimismo. implementar programas de
Las medidas de salud publicas para la mitigacion v contencion de pandemia requieren de unnesfuerzo
Recomendaciones  |intersectorial (educacion, medios de comunicacion, salud, sociedad y ciudadanos) dirigidos a modificar
actitudes, creencias y comportamientos que permita la adopcion de medidas de autocuidado responsable.
an snea dal hian d=c stz
psicoldgico e intervencion en crisis, teléfono e Internet, para los profesionales asistenciales, pacientes,
familiares y sociedad en general, como estrategia para mitigar el impacto emocional y facilitar el retorno a
la vida habitual en condiciones seguras, una vez se supera el periodo de crisis
Observaciones
Nucleo Tematico Trastornos Mentales, Afectaciones en el Estilo de Vida
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Temas

Trastornos Emocionales

Afec

Miedo, i idumbre, prs i6 i de culpa,
Emocionales irritabilidad, enfado

. Pren

mayor ¢ de ali

Afectaciones en el Estilo de Vida Sicnunnido Ia realizacion de ejercicio Fisico

del uso de redes sociales y de mayor tiempo viendo la

Afectaciones en el C de SPA El consumo de bebidas alcohdlicas, tabaco o medic

Delimitacién contextual

[E

Espacial
Sujetos Investigados

=
IPobladén en General

Propésito

Objetivos

(1) aportar i ion en profundidad sobre las i icologi del fin i por el
estadodcahtmy(’)xdmuﬁcathsafeas(emahcasdcmtetesparasetestududasenelestudno

Enfoque

[Psicologia

Tipo de investigacion ]Descxipu'vo

Metodologia

Metodologia

Cualitativo

Técnicas

[Entrevistas

Resultados

Los resultados, comentados con detalle en el ap do anterior, permiten comprobar que ¢l mal
psicologico ha aumentado eutodos los grupos conslderados S: se atiende a la dimension de
iedad/miedo. d iF tres items en los que el incremento de la proporcion de

En general, los st de it ¥ optimi: ismis siendo esta disminucién mayor en
mu_’cres cnhspusonasculasquehaanpeotadohsmmaonlaboralymbsquebanlemdo

o di Sstico de la COVID-19. Pero no aparecié una relacién clara con la edad. En los

Resp de los si fisicos que suelen acompaiiar, en mayor o menor medida, a las emociones

Fori sialadas (ansiedad & 38

P . ira). y bie: D de nuevos diagnésticos de enfe:mcdad

fisica o agr i de la si logia de las ya exi: hanp do un mayor emp

[En cuanto a habitos y du de se ha do durante el 1

un aumento del uso de redes sociales y de mayor tiempo viendo la TV, un incremento del uso de
videojuegos en los mas jovenes, asi como un mayor de ali hipercaléricos y un mayor

Manejo de la infc ion. Es imp que las p lo que esta ¥ que le denun
sentido. Dependiendo de los puﬁles personales, esta necesidad puede ser mas o menos imperiosa. En
este sentido, es bueno e do. pero evitando la sobreexposicién a la i ion en los

% 0. Entender que las 1 : ales Glticas (e dad, oo e
i idumbre, irritabilidad etc.) entran dentro de lo esperable en una situacién de pandemia y

’

. ¥ que en general son itorias. Solo si son d iado 1 ch d 1ad

[Recibir apoyo social. \dmenascencomactocon]aspc:sonasqmndasydcconﬁanu, de las que se
recibe apoyo (familiares, amigos. etc.) o npafiia es una de las mej: ias para afrontar una
situacion de confinamiento como esta. Mejor si, para ello, se utilizan medios que permiten una

Dar apoyo social. A su vez, puede resultar de interés brindar apoyo a otras personas que lo necesitan
(por ejemplo, personas mayores y/o solas), ya que puede ser tan beneficioso para uno mismo como para
la persona que recibe la ayuda. Finalmente, participar, de algin modo, en actividades comunitarias

Rutinas. Mantener rutinas en la medida de lo posible y establecer otras nuevas: horarios (para levantarse
de la cama, para acostarse, horarios de comida, para trabajar, para el ocio, etc.) puede ayudar ala
regulacién emocional y la proteccién de la salud iendo habitos de y hadabl

M. 1

[ Activacion. se activo (con trabajo. lectura. musica, actividades de ocio. etc.) ¥
fisicamente (mediante algin tipo de ejercicio fisico o baile) i unas ! para
regular las emociones y el cuerpo

Desactivacién. A muchas personas les itan utiles las jas de di ivacion (relajacié
'mindfulness. etc.). que pueden ! alas jas de activacion.

Compensacién. Se puede utilizar este tiempo para cumplir deseos pendientes: profundizar en la
convivencia con la familia, leer un libro o ver una pelicula pendientes, dedicar mas tiempo a otras
aficiones, etc

Comida y bebida. Procu'ar comer sano y equilibrado y no aumentar la ingesta de alimentos ricos en
grasas das o finados. asi como tamp el alcohol. la cafeina. etc

Observaciones

Nucleo Tematico

T M les, Afe i Emocionales, Afectaciones en el Estilo de Vida, Afectaciones en el
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Anexo 23. F2: 102

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo (102
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Afectaciones Emocionales angustia, confusion, miedo
Trastornos Mentales Ansiedad
Delimitacién contextual
Espacial India
Sujetos Investigados |Investigaciones
Propésito
Objetivos proporcionar el marco técnico para cumplir con estos objetivos
Metodologia
Disciplina Medicina
Tipo de investigacion |Descriptiva
Metodologia
Metodologia Cualitativo
Técnicas Revision Documental
Resultados
Resultados y/o La cuarentena, el aislamiento y el distanciamiento social en tiempos de una pandemia violenta pueden ser
Conchisiones psicologicamenteangustioso para muchas personas.
Sin embargo, existen acciones simples y efectivas que puede tomar comoproveedor de atencion sanitaria.
Entre ellos, la clave es proporcionar informacion. Como proveedor de atencion médica, seriavisto como
una fuente de informacion confiable v digna de confianza. Explique el fundamento de la cuarentena
. ydistanciamiento social. Promover fuentes de informacion fiables. Informar a los pacientes qué sintomas
Recomendaciones deben observary de qué sintomas no debe preocuparse. Anime a las personas a mantenerse en contacto
unas con otrassobre medios virtuales. Abordar el estigma. Finalmente. si se encuentra con alguien que
sufre una angustia significativa_los remitieron a un profesional de la salud mental.
Observaciones
Nucleo Tematico Afectaciones emocionales, trastornos mentales
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Anexo 24. F2: 103

Codigo (103

F2 FICHA DESCRIPTIVA

Asunto Investigado

Temas Subtemas

Trastornos Mentales

Ansiedad
Depresion

Delimitacion contextual

Espacial

Argentina

Sujetos Investigados

Poblacion en General

Propésito

Objetivos

evaluar el impacto afectivo causado por la pandemia COVID-19 en los primeros dias de la cuarentena
nacional ordenada por las autoridades nacionales en Argentina

Enfoque

Disciplina

Medicina

Tipo de investigacion

Descriptiva

Metodologia

Metodologia

Cuantitativa

Técnicas

Cuestionario de salud del paciente-9 (PHQ-9)

Trastorno de ansiedad generalizada-7 (GAD-7)

Escuentas

Resultados

Resultados y/o
Conclusiones

Los encuestados mostraron sintomas sustanciales de ansiedad y depresion, y el 33% y el 23% de los
participantes informaron posibles sindromes depresivos y ansiosos, respectivamente. y el grupo mas
joven (18 a 25 afios) mostro la mayor prevalencia de sintomas. Incluso si los problemas de salud mental
previos predispusieron o agravaron la reaccion, los participantes sin quejas previas mostraron signos de
impacto psicologico. Utilizando la regresion lineal, las variables independientes mas importantes
relacionadas con los sintomas depresivos fueron la sensacion de soledad seguida del estrés diario. En el
caso de los estados de ansiedad, las variables mas fuertes fueron el pensamiento repetitivo negativo v el
sentimiento de soledad. Se discuten otros factores psicologicos, econdémicos y sociales. Este estudio esta
en linea con la literatura anterior que destaca la importancia del impacto psicologico de las pandemias,
pero ademas demuestra que estas reacciones estan presentes a gran escala inmediatamente después del

3.3 - vy . P s 4 . Setis

Recomendaciones

1) intervenciones dirigidas a conectar y apovar a personas aisladas que pueden experimentar fuertes
sentimientos de soledad como sistemas de voluntariado para personas mayores; 2) recomendaciones y
medidas para mitigar el estrés generado por circunstancias laborales anormales con perspectiva de
género; 3) fortalecer la comunicacion y las intervenciones dirigidas a reducir los costos emocionales de la

Observaciones

poblacion mas joven. Con respecto a las intervenciones de salud mental, sera importante explorar el uso
F - g

Ademas, como la encuesta se difundi6 a través de redes sociales y correos electronicos, es posible que

se haya producido un sesgo hacia una muestra con educacion superior e ingresos. las medidas de

autoinforme tienen una confiabilidad limitada para realizar un diagndstico. Es importante considerar con

prudencia estos resultados actuales y evitar precipitarse a conclusiones clinicas. Deben adoptarse

procedimientos complementarios v mas precisos para confirmar o rechazar cualquier supuesto de

En tercer lugar, nuestra muestra estaba desequilibrada en cuanto al género y las mujeres estaban
sobrerrepresentadas sobre otras opciones. Como mencionamos antes, El género femenino se asocia con
mayores tasas de ansiedad y depresion en los estudios epidemioldgicos, por lo que el sesgo de muestreo
puede haber inflado las cifras globales de todo nuestro estudio

Nucleo Tematico

Trastornos Mentales




102

Anexo 25. F2: 104

Codigo (104

F2 FICHA DESCRIPTIVA

Asunto Investigado

Temas Subtemas

Afectaciones Emocionales

Preocupacion, tristeza, incertidumbre, angustia, soledad, miedo y

duelo
Trastornos Mentales Ansxe<ilad
Estrés
Delimitacion contextual
Espacial Mezxico
Sujetos Investigados |Estudiantes Universitarios
Propésito
se analizan algunos indicadores del impacto emocional en estudiantes universitarios, debida a las
Objetivos condiciones de vida por la pandemia;considerando como impacto emocional la situacion de
vivencia drastica que implica afectacion al bienestar persona
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Fenomenoldgico - Narrativo
Metodologia
Metodologia Cualitativa
Nartrativas Escritas
Técnicas Entrevistas
Foros Digitales
Resultados
Se recogieron v analizaron sus vivencias ante el aislamiento social por la pandemia de COVID-
19, tanto de manera formal a través de narraciones escritas, entrevistas v presentacion
Resultadc')s ylo programada en foros digitales, como de manera informal en la comunicacion cotidiana en linea.
Conclusiones Se plantean algunos retos y desafio a partir de los datos encontrados
Recomendaciones  |Fomentar una educacién emocional
Observaciones
Nucleo Tematico Afectaciones Emocionales, Trastornos Mentales
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Anexo 26. F2: 105

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo |105

Asunto Investigado

Temas Subtemas

Trastornos Mentales Ansiedad

Delimitacién contextual

Espacial

Quito, Ecuador.

Sujetos Investigados

Adolescentes

Propésito

Objetivos

describir los niveles de ansiedad y depresion en los adolescentes que se encuentran en situacion de
aislamiento social, por la pandemia.

Enfoque

Disciplina

Psicologia

Tipo de investigacion

Descriptivo v de disefio no experimental v transversal

Metodologia

Metodologia

Cuantitativo

Técnicas

Inventario de ansiedad estado-rasgo (STAI) de Spielberger

Inventario de depresion (BDI-II)

Resultados

Resultados y/o
Conclusiones

Los resultados obtenidos del inventario de ansiedad demuestran que un 20% de los adolescentes
presentan una ansiedad como estado (A/E) v un 22,2% una ansiedad como rasgo (A/R), es importante
recalcar que los adolescentes con un alto nivel en A/R es muy probable que presenten altos niveles en la
A/E. Con relacion al inventario de depresion se obtuvo un 11,1% con depresion moderada v grave en la
muestra tomada, con una frecuencia alta en los hombres.

Recomendaciones

Se recomienda implementar planes. programas v talleres para una psicoeducacion tanto para padres,
adolescentes v la poblacion en general acerca de la importancia de la salud mental para un buen
desarrollo del ser humano, en donde se hablen principalmente de los trastornos, sus causas v las
consecuencias que estas pueden tener si no se previene oportunamente.

Crear un plan de contingencia para el bienestar de la salud mental, en donde se expliquen maneras de
actuar a los adolescentes en situaciones externas como la pandemia SARS-CoV que causen o alteran
malestar fisico y psicologico en la poblacion.

Instaurar grupos de apoyo para la poblacion, pero en especial para los adolescentes y pares en donde
puedan expresar de una manera libre todas sus emociones y sentimientos con respecto a situaciones
estresantes que estén viviendo para prevenir o disminuir sintomas de depresion y ansiedad; este debe ser
en un espacio en donde se sientan seguros de poder hablar de lo que sienten y necesiten.

Dentro de la familia es importante que los padres se involucren en el desarrollo de sus hijos e hijas
adolescentes, permitiéndoles sentirse parte activa del funcionamiento familiar.

Realizar investigaciones de campo mas amplias en donde se permita profundizar esta problematica, al ser
un nuevo tema de estudio para todos ha generado situaciones desfavorables para la poblacion creando
diferentes factores de riesgo como es la ansiedad, la depresion, entre otros trastornos mentales.

Observaciones

Al ser una investigacion que se realizé por medios electrénicos, la difcultad que se encontrd fue al
momento de llenar la documentacion asi como los instrumentos

Nucleo Temdtico

Trastornos Mentales
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Anexo 27. F2: 106

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo (106

Asunto Investigado
Temas Subtemas
Afectaciones Emocionales incertidumbre, miedo vy angustia
Delimitacién contextual
Espacial Argentina
Sujetos Investigados |Poblacion en General
Propésito
S explorar los sentimientos y expectativas que genera el COVID-19 en Argentina durante la primera etapa
Objetivos .
de la pandemia
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Exploratorio Transversal
Metodologia
Metodologia Mixto
Técnicas Cuestionario
Google Forms
Resultados
Co resultados se advierte que la poblacion encuestada siente incertidumbre, miedo vy angustia. pero
también emerge un sentimiento de responsabilidad v cuidado frente al COVID-19. Asi mismo se
destacan sentimientos positivos para la sociedad como una valoracion de la interdependencia social. Los
Resultadt)s ¥io resultados arribados sefialan que el impacto en la salud mental es desigual segun el género, el nivel
fa—— educativo alcanzado v el confort percibido en el hogar. El estudio permite concluir que las dimensiones
emocionales y vinculares de las personas resultan aspectos centrales ante la pandemia del COVID-19 en
Argentina.
Es recomendable que estas dimensiones. asi como y su impacto subjetivo v social diferencial entre los
Recomendaciones  |diversos grupos poblacionales, sean consideradas en la planificacion de politicas para afrontar el COVID-
19
Observaciones
Nicleo Tematico Afectaciones Emocionales
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Anexo 28. F2: 107

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo (107
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Estrés
Trastornos Mentales Depresion
Ansiedad
Delimitacion contextual
Espacial Peru
Sujetos Investigados |Estudiantes Universitarios
Propésito
. Identificar los factores psicosociales como el estrés, la depresion v ansiedad durante el confinamiento por
Objetivos ; :
el Covid-19, Perii.
Enfoque
Disciplina Administracion
Tipo de investigacion |descriptivo, transversal y correlacional
Metodologia
Metodologia Cuantitativo
Técnicas Encuesta online
Resultados
Una situacion de confinamiento social obligatorio esta directamente relacionado con la presencia de
Res“ltad?s ylo factores psicosociales como el estrés, la depresion y ansiedad, particularmente en estudiantes
Conclusiones universitarios, afectando en mayor proporcion a mujeres.
El abordaje de los factores psicosociales presentes durante la pandemia por el Covid-19, requieren de
estudios a profundidad v en muestras mas amplias, considerando diferentes segmentos de la poblacion y
Recomendaciones  |de diferentes ambitos geograficos. a fin de contribuir a intervenciones efectivas por medio de politica
publicas de salud mental en situaciones de confinamiento, denotando que la salud fisica es tan importante
como la salud mental.
Nicleo Tematico Trastornos Mentales
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Anexo 29. F2: 108

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo 108
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Afectaciones Emocionales Preocupacion
Trastornos Mentales Ansiedad

Afectaciones en el Estilo de Vida

Alteracion en los habitos alimenticios

Alteracion en el suefio

Delimitaciéon contextual

Espacial

Honduras

Sujetos Investigados

Poblacion en General

Propésito

Objetivos

Analizar las preocupaciones vinculadas con la COVID-19, el confinamiento v su relacion con la salud
mental a partir de las experiencias subjetivas de una muestra de informantes hondurefios

Enfoque

Disciplina

Psicologia

Tipo de investigacion

Fenomenoldgico - Narattivo

Metodologia

Metodologia

Cualitativo

Técnicas

Entrevistas Semiestructuras

Resultados

Resultados y/o
Conclusiones

Se hallé que hay personas preocupadas por la salud propia v la de sus seres queridos. Esto puede
detonar reacciones psicosomaticas v ansiedad. Otras personas devahian la gravedad de la COVID-19
porque no se consideran vulnerables. Exponerse recurrentemente a informacion mediatica resulta
estresante, asi que algunos evitan hacerlo. Otra preocupacion es econdmica: reduccion del acceso al
mercado laboral y suspension o disminucion del ingreso. Algunos participantes experimentan alteraciones
en los habitos alimenticios v de suefio. Finalmente, aunque el confinamiento limita la recreacion. los

Recomendaciones

es necesario que se realicen investigaciones similares enfocadas en poblaciones o procesos especificos
como el duelo vinculado con la COVID-19, las experiencias subjetivas de las personas que han sido
diagnosticadas positivas. los efectos psicosociales de las medidas de confinamiento y la relacion entre
confinamiento y violencia de género.

es necesario considerar como objetos de estudio a las poblaciones que son particularmente vulnerable al
estrés, como aquellos que trabajan en los sistemas de salud. quienes cuidan nifios, los adultos mayores,
personas con enfermedades de base vy sus cuidadores y personas en aislamiento por diversas razones.
Asimismo, es recomendable realizar réplicas del estudio en diferentes paises para cruzar informacion y
tener una vision mas amplia del impacto de la situacion sobre la salud mental. Se sugiere que futuras

Observaciones

Entre las limitaciones de la presente investigacion se encuentra el medio utilizado para realizar las
entrevistas, que, al ser virtuales, pueden padecer de un reducido vinculo interpersonal entre informantes y
entrevistador. Ademas, no hay en la muestra ninguna persona que tenga o haya tenido COVID-19,
condicién que podria aportar interesantes elementos de analisis respecto a la preocupacion por el
contagio v las consecuencias de la enfermedad. A esto se suma que la propia naturaleza no probabilistica
del muestreo implica que los hallazgos pueden no ser representativos de la poblacion hondurefia

Nicleo Tematico

Afectaciones emocionales. Trastornos Mentales. Afectaciones en el Estilo de Vida




Anexo 30. F2: 109

Codigo |109

F2 FICHA DESCRIPTIVA

Asunto Investigado

Temas Subtemas

Afectaciones Emocionales hostilidad

Trastornos Mentales

Depresion

Ansiedad

Delimitacién contextual

Espacial

Espafia

Sujetos Investigados

Poblacion en General

Propésito

Objetivos

analizar las diferencias en la sintomatologia psicopatologica mostrada por la poblacion general espafiola
durante la cuarentena por COVID-19 en funcién de variables sociodemograficas, ambientales y
ocupacionales.

Enfoque

Disciplina

Medicina

Tipo de investigacién

Descriptivo

Metodologia

Metodologia

Cuantitativo

Técnicas

Symptom Assessment-45 Questionnaire

R Had,

Resultados y/o
Conclusiones

Los participantes mas jovenes (18-35 afios) mostraron niveles mas altos de hostilidad (t=2.24; p = 0.02).
depresion (t=2.56: p = 0.01). ansiedad (t=2.78; p = 0.006) v sensibilidad interpersonal (t=2.08; p =
0.04) que los participantes mayores (36-76 afios). Las personas activas o empleadas presentaron valores
mas bajos de sintomas depresivos (t=2.10; p = 0,04) que las personas desempleadas. Los participantes
que dedicaron menos de 30 minutos a informarse sobre el COVID-19 mostraron puntuaciones mas altas
en hostilidad (t=2.36; p = 0.02) v sensibilidad interpersonal (t=1.98; p = 0.04) que los participantes que
indicaron dedicar al menos 30 minutos. Las personas que practicaban deporte diariamente informaron de
un menor nivel de sintomas de somatizacion (t=-2.11; p = 0,03) que las personas que no practicaban
deporte. Aquellos que tenian familiares, conocidos, etc. con COVID-19 informaron de niveles mas altos
de ansiedad (t=2.09; p = 0.04) que aquellos que no tenian a personas cercanas infectadas. Por ultimo.

Recomendaciones

en primer lugar, seria necesario aumentar el tamafio muestral. incluyendo un mimero de participantes
similar de cada comunidad, lo que permitiria realizar una comparacion interterritorial del estado
psicologico durante la cuarentena (va que en Esparia existen regiones donde el COVID-19 tiene tasas
mas altas de prevalencia, incidencia y mortalidad). En este aspecto, recientes trabajos internacionales
muestran la relevancia de realizar este analisis entre diferentes regiones en cuarentena

En segundo lugar, seria relevante estudiar el papel que a nivel psicopatoldgico tienen otras variables
ocupacionales durante el periodo de cuarentena (por ejemplo, el tiempo de uso de dispositivos
electronicos, de internet y TV, el tiempo de uso de las redes sociales como medio de informacion, el
consumo de alcohol y/o tabaco, etc.).

En tercer lugar, atendiendo a la evidencia reciente, deberian considerarse en poblacion espafiola los
antecedentes clinicos (por ejemplo. la historia de patologia psiquidtrica) como variables de interés en el
andlisis del estado psicologico durante la cuarentena.

En cuarto lugar, deberian explorarse especific las ift

afectados por COVID-19, asi como en distintos colectivos profesionales (por ejemplo. personal
sanitario, miembros de las fuerzas de seguridad, etc.) que tienen que cumplir medidas de cuarentena o
aislamiento como variables contextuales-ambientales de relevancia.

iones psicopatologicas en los

En quinto lugar, seria de utilidad examinar las posibles relaciones de la psicopatologia informada durante
la cuarentena con diferentes constructos psicoldgicos (como estrategias de afrontamiento. optimismo.
etc.). que podrian modular su manifestacion e incidir en los resultados

Por tltimo, seria relevante considerar el desarrollo de estudios de tipo longitudinal para examinar a largo
plazo las manifestaciones psicopatoldgicas de grupos de poblacion con distintas caracteristicas
demograficas, ocupacionales y de convivencia (como los adultos jovenes. los nifios y adolescentes, las
personas que viven en solitario, etc.).

Observaciones

Niicleo Temético

Afectaciones Emocionales, Trastornos Mentales
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Anexo 31. F2: 110

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo [I10
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Violencias Violencia Intrafamilia
Violencia de Género
Estrés agudo
Trastornos Mentales Angiid
. . Insomnio
Afectaciones en el Estilo de Vida -
Falta de apetito
Delimitacion contextual
Espacial Paraguay
Sujetos Investigados |Investigaciones
Propésito
SR evaluar el posible impacto en la salud mental de las cuarentenas aplicadas en el marco de la pandemia de
Objetivos
COVID-19
Enfoque
Disciplina Medicina
Tipo de investigacion |Exploratorio
Metodologia
Metodologia Cualitativa
Técnicas Revisién Documental
Resultados
Como conclusion se puede afirmar que la cuarentena como medida de distanciamiento fisico sigue siendo
utilizada por los gobiernos y agencias sanitarias, pero que las implicancias de su efecto van mas alla de tan
solo evitar el contagio entre personas. Las cuarentenas implican consecuencias economicas, psicologicas
Resultados y/o y sociales, particularmente sobre sectores especificos como pueden ser los jovenes y ancianos y pueden
Conchisiones llevar finalmente a consecuencias sobre la salud mental de la poblacién. Todo esto debe ser
cuidadosamente analizado por los gobiernos. con el fin de contener la pandemia, asegurando también un
cuidado adecuado de la salud mental de todas las personas
Recomendaciones
Observaciones
Nucleo Tematico Violencias, Trastornos Mentales, Afectaciones en el Estilo de Vida
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Anexo 32. F2: 111

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo [I11
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Afectaciones en el eestilo de vida Disminucion de su bienestar
Delimitacién contextual
Espacial Chile
Sujetos Investigados |Poblacion en General
Propésito
o analizar el bienestar subjetivo (BS) de personas sometidas a aislamiento social y/o cuarentena
Objetivos durante el brote de coronavirus en Chile
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Exploratorio
Metodologia
Metodologia Cuantitativo
Técnicas Escala de afecto positivo v negativo adaptada por Arancibia.
Resultados
Los principales resultados mostraron que el grupo sometido a aislamiento social presentd un menor
Resultados y/o promedio de puntacion bruta enla expresion deafecto positivo y mayor en afecto negativo. siendo ambos
Conclusiones significativos. Ademas.al calcularla magnitud delefecto(d de Cohen)se obtuvieron resultados dispares
para las escalas.
Investigaciones posteriores deberian preguntarse cuanto tiemp opodria persistir una disminucion de la
expresion de afecto positivo v un aumento en la deafecto negativo hasta antes devolver al punto de
Recomendaciones equilibrio, manteniéndose en aislamiento social y/o cuarentena. De igual forma, un objetivo prometedor
sera observar como afectaron estas medidas en las personas, posterior al término de la pandemia.
Observaciones
Nucleo Tematico Afectaciones en el Estilo de Vida
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Anexo 33. F2: 112

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo (112

Asunto Investigado
Temas Subtemas
Depresion
Estrés Postraumatico
Trastornos Mentales Ansicdad
Trastorno Obsesivo-Compulsivo
Afectaciones Emocionales apatia, irritabilidad ira, agotamiento emocional, frustracion,
Afectaciones Cognitivas dificultades de concentracion
Afectaciones en el Consumo de SPA Incremento de consumo de alcohol
Afectaciones en el Estilo de Vida Insomnio
Delimitaciéon contextual
Espacial Cuba
Sujetos Investigados |Investigaciones
Propésito
. Analizar la evidencia disponible sobre el impacto negativo de la cuarentena y el aislamiento social en la
Objetivos
salud mental.
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Descriptiva
Metodologia
Metodologia Cualitativa
Técnicas Rvision Documental
Resultados

En término general, la evidencia indica que el establecimiento de periodos de cuarentena, si bien es una
medida imprescindible, trae consigo consecuencias psicologicas que deben ser reconocidas vy tratadas
Resultados y/o oportunamente. Una medida de cuarentena implica, inevitablemente, la restriccion de la libertad de las

Conchcion= personas, lo cual trae consigo importantes manifestaciones psicologicas que pueden impactar
negativamente en el bienestar global de los individuos, no solo en el corto plazo, sino también durante
mucho tiempo después de haber conchiido

Acciones tales como mantener a la poblacion informada, facilitar canales de retroalimentacion, garantizar
los suministros basicos y facilitar estrategias de afrontamiento al estrés permiten minimizar los efectos
negativos de un periodo de cuarentena.

Recomendaciones - - - - -
Prever las consecuencias negativas del encierro, asi como su manejo adecuado, es
imprescindible durante todo el tiempo que dure la restriccion. Ademads, resulta necesario fortalecer los
servicios de salud mental, tanto en la dimension asistencial como cientifica.
Observaciones

Trastornos Mentales, Afectaciones Emocionales, Afectaciones en el Consumo de SPA, Afectaciones en
Nucleo Tematico el Estilo de Vida
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Anexo 34. F2: 113

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo [I13
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Ansiedad
Trastornos Mentales Depresion
Estrés
Afectaciones Emocionales Irritabilidad
Delimitacion contextual
Espacial Cuba
Sujetos Investigados |Adultos Mayores
Propésito
— Identificar las manifestaciones psicologicas en adultos mayores, en aislamiento social por la pandemia de
Objetivos
COVID-19.
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Descriptivo
Metodologia
Metodologia Cuantitativo
Entrevista
Técnicas Escala de irritabilidad-depresion- ansiedad de R. P. Snaith
Escala para valorar el nivel de estrés
Resultados
Resultados: Predomin un nivel de irritabilidad normal, tanto externa como interna, con un 76.6 % vy un
87.6 % respectivamente; un nivel leve de ansiedad con un 61.7 %; e igualmente un nivel leve de
. depresion con un 50.2 %. El 83.1 % de los adultos mayores participantes en el estudio mostré alteracion
Resu]tad?s 70 en los niveles de estrés. Conclusiones: El aislamiento social como medida para evitar el contagio, ha
e repercutido de forma significativa en la salud mental de los adultos mayores, con respuestas emocionales
como los trastornos leves de ansiedad y depresion v altos niveles de estrés.
Ante el COVID-19, la intervencion que se brinde, debe ser una intervencion psicologica especializada
suficientemente dindmica y flexible que se adapte con facilidad a las diferentes fases de la pandemia. Asi
R mismo, es importante considerar que las autoridades de salud tanto a nivel nacional como regional. deben
de considerar a equipos multidisciplinarios de salud mental incluidos psiquiatras, psicologos clinicos v
otros trabajadores de salud mental para trabajar en su abordaje
Observaciones
Nucleo Tematico Trastornos Emocionales, Afectaciones Emocionales
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Anexo 35. F2: 114

F2 FICHA DESCRIPTIVA

Codigo [I14
Asunto Investigado
Temas Subtemas
Trastornos Mentales Estrés
Delimitacién contextual
Espacial Peri
Sujetos Investigados |Poblacion en General
Propésito
o describir los niveles de autopercepcion del estrés durante el aislamiento en tiempos de COVID-
Objetivos
19
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Descriptivo Comparativo
Metodologia
Metodologia Cuantitativo
Técnicas Cuestionario
Resultados
El analisis de los resultados indica que existen altos niveles de estrés durante el confinamiento en la
poblacion estudiada, siendo las mujeres quienes presentan mayor estrés a diferencia de los varones, asi
como, los que realizan trabajo de forma virtual v aquellos que se encuentran entre los 20 v 30 afios de
Resultados y/o edad. Respecto a las dimensiones del estrés, las reacciones psicologicas frente a la pandemia se
Conclusiones ubican con mniveles muy altos, debido a la preocupacion por el contagio, el miedo a perder el
empleo v la poca capacidad economica que podria presentarse para asumir las deudas acogidas antes de
la pandemia.
Recomendaciones
Observaciones
Nucleo Tematico Trastornos Mentales
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Anexo 36. F2: 115

F2 FICHA DESCRIPTIVA
Codigo [I15

Asunto Investigado
Temas Subtemas
Estrés
Trastornos Mentales Ansiedad
Depresion
Delimitacion contextual
Espacial Peru
Sujetos Investigados |Poblacion en General
Propésito
analizar discursivamente las alteraciones en la salud mental que se han evidenciado en la poblacion
Objetivos peruana, especificamente aquella encontrada en confinamiento o aislamiento social obligatorio por la
pandemia de COVID-19
Enfoque
Disciplina Psicologia
Tipo de investigacion |Descriptivo
Metodologia
Metodologia Cualitativo
Técnicas Discurso
Resultados
Las principales alteraciones descritas en este trabajo son las reacciones de estrés, los trastornos de
Resultados y/o ansiedad v los trastornos de depresion. La investigacion concluye que es primordial tomar en cuenta esta
Conclusiones informacion, debido a las graves consecuencias que podria conllevar una alteracion en la salud mental sin

tratamiento psicoldgico o sin recomendacion alguna.

es necesario realizar investigaciones psicologicas amplias que expliquen las consecuencias que trae el
Recomendaciones  |confinamiento en la salud mental Este trabajo puede entenderse como un complemento o aporte para
tales investigaciones.

Observaciones
Nucleo Tematico Trastornos Mentales




Anexo 37. F3: Nacionales

Aspectos Formales
Autor 53
Cantidad Tipos de D
. T NO01-N02; NO7-NOg;
f I b N10; N14-N15
g 2 Trabajos de Grad N03-NO06; N09; N11-
N13.
Delimitacio =
Cantidad Espacial Cédigo
5 1 Cundi a N02-N04: N07; N13
3 2 Magdalena N11; N14-N15.
2 3 Norte de Santander N08-N09.
1 4 Bolivar NO1
1 5 Huila NO3
1 6 Antioquia N06
1 7 Caldas N10
1 8 Santander N12
Cantidad Sujetos Investigads Codigo
N02-N04: 3 5
6 1 [Poblacién en General 0L A DS AL
N14
3 2 Investigaciones NOI; NO7; N15
3 3 Estudi: NO08; N09; N13
2 4 Profesionales de la Salud N10; N12
1 5 Docentes NO08
1 6 Adultos Mayores NO5
Enfoque
Cantidad Discplina Cédigo
. ) N02-N06; N08-N09:
1 1 [Pelecloas N11-N15.
3 2 Medicina N01; N07; N10.
Cantidad Tipos de I Cédigo
R NO1; N04; N06-NO7;
? ! Ex NO09-N11; N14-N15.
_ N02-N03; N05; NO8§;
4 3 " 3
’ 2 et N11-N12.
1 3 Fenomelogico - Narrativo N13
Cantidad Tipos de Metodologia Cadigo
o N02-NO03; NO6; NO8;
i i e N11-N12;N14
NO1; NO7; N10; N13;
- _— ; ; 3 H
5 2 Cualitativa N15
3 3 Mixta N04-N05; N09
Cantidad Técnicas Cédigo
5 1 |Revision Teérica SR P T B,
N15
2 2 Encuesta N03; N09; N11
2 3 Entrevistas N04: N13
53 4 Cuestionari N04: NO5
2 35 Ficha Sociodemografica N06: N08
1 6 DASS-21 NO02
1 - Prueba de tamizaje de sintomas asociados a trastornos mentales NO6
SRQI8 (Climent & De Arango, 1983)
1 g Escala de percepcion del funcionamiento familiar APGAR familiar NO6
(Smilkstein, 1978) I
1 9 Inventario de depresion de Beck NO8
1 10 Lista de Chequeo N09
1 11 Estudio de Caso N10
1 12 Inventario Zung de Ansiedad (1965) N11
1 13 IDER (inventario de depresion estado/rasgo) N12
1 14 Amas (escala de ansiedad ifestad en adultos) N12
1 15 Escala de Okasha para Suicidalidad (Okasha-IS) N19
1 16 ZungSelf-Rating Anxiety Scale-15 (SAS-15 N19
1 17 The Personal Social Capital Scale (PSCS) N19
1 18 Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQD N19
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Anexo 38. F3: Internacionales
F3 FICHA CUANTITATIVA

Aspectos Formales
51
Cantidad Tipos de Documentos Cédigo
12 1 Articulos Cientificos 103-104; 106-115.
1 2 Trabajos de Grado 105
1 3 Informe de Investigacion 101
1 4 Guia 102
Delimitacién contextual
3 1 Perti 107,114,115
2 2 Espaiia 101; 109
2 3 Argentina 103; 105
2 4 Cuba 112:113
1 5 India 102
1 6 México 104
1 7 Ecuador 105
1 8 Honduras 108
1 9 Paraguay 110
1 10 Chile 111
Cantidad Sujetos Investigados Cédigo
3 101; 103; 106; 108-109;
8 1 Poblacion en General 111: 114115
3 2 Investigaciones 102; 110; 112
2 3 Estudiantes 104; 107
1 4 Adolescentes 105
1 5 Adultos Mayores 113
Enfoque
Paicologie 101; 104-106; 108; I11-
115
Medicina 102-103; 109-110
Administracion 107
Tipos de Investigacion Cédigo
10 1 Descriptiva 101-103; 105; 107; 109;
112-115
3 2 Exploratoria 106; 110-111
2 3 Fenomenolégico-Narrativo 104; 108
1 4 Correlacional 107
Metodologia
Cantidad Tipos de Metodologia Codigo
- Cosiiscaiva 103; 105; 107; 109; I11;
113; 114
s 101; 102; 104; 108; 110;
) ——— 112,115
1 Mixta 106
Cantidad Técnicas Cédigo
4 1 Entrevistas 101; 104; 108; 113
3 2 Encuestas 101; 103; 107
3 3 Revision Tedrica 102; 110; 112
2 4 Cuestionario 106; 114
1 5 Cuestionario de salud del paciente-9 (PHQ-9) 103
1 6 Trastorno de ansiedad generalizada-7 (GAD-7) 103
1 7 Narrativas Escritas 104
1 8 Foros Digitales 104
1 9 Inventario de ansiedad estado-rasgo (STAI) de Spielberger 105
1 10 Inventario de depresién (BDI-II) 105
1 11 Symptom Assessment-45 Questionnaire 109
1 12 Escala de afecto positivo v negativo adaptada por Arancibia. 111
1 13 Escala de imitabilidad-depresion- ansiedad de R. P. Snaith 113
1 14 Escala para valorar el nivel de estrés 113
1 15 Discurso 115




Anexo 39. F3: Nacionales - Internacionales

Aspectos Formales
Autor 104
Cantidad Tipos de Documentos Codigo
INO1-NO2; NO7-NO§:
19 1 Articulos Cientificos N10; N14-N15; [03-
104; 106-115.
3 [N03-NO6; N09: N11-
9 2 Trabajos de Grado N13 105
1 3 |fforme de Ivestigacion 101
1 4+ |Gua |02
Cantidad Fepacial |
15 1 [Nacionales |N01-NI5
15 2 [internacionales Jro1-118
Cantidad Sujetos Investigados Codigo
N02-N04; N06, N11,
14 1 |Poblacién en General IN14; 101; 103; 106, 108-
109; 111; 114-115
o g NO1: NO7: N15; 102;
J 2:i_[Fvesiadoncy [10: 112
5 3 [Famd NDS, N09; N13, 104, 107]
2 4 [Profesionales de b Sahd N10, N12
1 5 Docentes INOS
2 6 | Adultos Mayores NO5; 113
1 7 |Adolescentes |
Cantidad Discplina Cédigo
N02-NO6; NOS-N09:
n 1 [Psicologia N11-N15; 101; 104-106;
108; 111-115
% NO1, NO7, N10, 102
? i [Medche 103, 109110
1 3 |a 107
Cantidad Tipos de I Cédigo
NO1, N4, N06-N07;
12 1 [Exph N09-N11; N14-N15;
106; 110-111
NO2-NO3: NO3. NOS:
16 2 |Descriptiva N11-N12; 101-103; 105,
107,109, 112115
3 3 |Fenomeldpco - Namativo N13; 104108
1 C i 7
Cantidad Tipos de Metodologia Codigo
N02-N03; NO6; N0S;
o N11-N12; N14; 103;
" 1. [Comumatia 105 107: 109: 111: 113;
14
[NO1. NO7. N10; N13;
12 2 [Cualitativa IN15; 101; 102; 104; 108;
[10:112: 115
4 3 |Mixa ND4-NO5. N09, 106
Cantidad Técnicas Cédigo
. . NO1; NO5; NOT; N09;
£ 1 [Revisin Tedsica N15: 102; 110: 112
NO3; NO9; N11; 101;
> %::  [Bacvesta 103; 107
P 3 i :t:@ N13, 101, 104; I08;
3 1 |o [NO4: NOS: 106: 114
2 5 |Ficha Sociodemosrifi NO6: NOg
1 6 | DAss-21 NO2
1 ~ Prucba de tamizaje de sintomas asociados a trastormos mentales NO6
J SRQ18 (Climent & De Arango, 1983)
. Escala de percepcién del funcionamiento familiar APGAR familiar
8 s N06
( 1978)
1 9 |mventario de depresion de Beck NS
1 10 |Listade Chequeo ND9
1 11 |Esmdio de Caso N10
1 12 de Ansiedad (1965) N11
1 13 ion estado‘rasg N12
1 14 [Amas (escala de ansiedad it d en adultos) N12
1 15 |Escala de Okasha para Suicidabdad (Okasha-1S) N19
1 16 |ZungSelf Rating Anviety Scale-15 (SAS-15 N19
1 17 [The Personal Social Capital Scale (PSCS) Nig
1 18 [Pittsburgh Slecp Quality Index (PSQD N19
1 19 Cuestionario de salud del pacieate-9 (PHQ-9) 103
1 20 |Trastomo de ansiedad izada-7 (GAD-7) 103
:§ 21 Narrativas Escritas 104
1 22 |Foros Digtales . 101
1 23 |Iventario de msiedad estado tasgo (STAT) de Spielberger 105
1 24 |Inventario de depresion (BDI-TN) [0s
1 25 Symptom Assessment-45 Qu 09
1 26 |Fscala de afecto positivo y negativo adsptada por Armcibia |11
1 27 |Escala de imitabiidad- depresion- ansiedad de R_P_ Smaith 113
T 28 |Escala para valorar el nivel de estrés 3
1 2 iscurso (15
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Anexo 40. F4: Nacionales

F4 FICHA DE COMPRENSION TEORICA GLOBAL

Niucleo Tematico Cédigo
Salud Mental NO01-N15
Cantidad Factor Cédigo
13 Afectaciones relacionadas con trastornos mentales I\{O 1 -I\i04; NUG:NO:
N11-N15
Cantidad |Indicadores Céddigo
i ; NO01-N02; N04; N06-
10 1 Trastornos relacionados con la Ansiedad N09: N12- N15
8 2 Trastornos relacionados con la depresion I\iO 1R N0 N0,
N12; 15
5 3 Trastornos relacionados con el estrés NO01-N03; NO7; N15
1 4 Trastornos Obsesivos-Compulsivos NO1
1 5 Sintomas Psicoticos N06
Cantidad Factor Cédigo
2 Afectaciones Emocionales NO1;N10
Cantidad |Indicadores Cédigo
1 1 Angustia NO1
1 2 Tristeza NO1
1 3 Ira NO1
1 4 Rabia NO1
1 5 Bajo estado del animo NO1
1 6 Miedo N10
1 7 Incertidumbre N10
Cantidad Factor Cédigo
3 Afectaciones en el estilo de Vida NO1; N04; N15
Cantidad |Indicadores Céddigo
2 1 Insomnio NO1; N04
1 2 Aumento de Consumo de Alimentos NO04
1 3 Otras afectaciones relacionados con el suefio N15
Cantidad Factor Cédigo
1 Afectaciones Cognitivas NO04
Cantidad |Indicadores Codigo
1 1 Dificultad para concentrarse NO4
Cantidad Factor Cadigo
2 Autolesiones NO1;N14
Cantidad |Indicadores Codigo
1 1 Suicidio NO1
1 2 Ideacion Suicida N14
Cantidad Factor Codigo
1 Afectaciones relacionadas con el consumo de SPA NO06
Cantidad |Indicadores Cddigo
1 1 Consumo problematico de Alcohol NO06
Cantidad Factor Cédigo
1 Afectaciones a nivel familiar N06
Cantidad |Indicadores Cadigo
1 1 Disfuncién Familiar N06
Cantidad Factor Cédigo
1 Afectaciones relacionadas con el autoconcepto NO1
Cantidad |Indicadores Cédigo
1 1 Baja Autoestima NO1
Cantidad Factor Cédigo
2 Sin afectaciones significativas NO05: N13
Cantidad |Indicadores Céddigo
2 1 No presenta alteraciones ni afectaciones significativas NO5; N13
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Anexo 41. F4: Internacionales

D O PR O OR OB
Nicleo Tematico Cédigo
Salud Mental 101-115
Cantidad Factor Cédigo
13 Afectaciones relacionadas con trastornos mentales 101-105; 107-110; I12-
Cantidad |Indicadores Cbddigo
12 1 Trastornos relacionados con la Ansiedad :(1);-1355 IR
7 2 Trastornos relacionados con la depresion i(l); i(l)z D109
7 3 Trastornos relacionados con el estrés 104; 107; I110; I112-115
1 4 Trastornos Obsesivos-Compulsivos 112
Cantidad Factor Codigo
: z 101-102; 104; 106; 108-
8 Afectaciones Emocionales 109 112113
Cantidad |Indicadores 5
4 1 Miedo 101-102; 104; 106
3 2 Incertidumbre 101; 104; 106
3 3 Preocupacion 101; 104; 108
3 4 Angustia 102; 104; 106
3 5 Irritabilidad 101; 112-T13
1 6 Enfado 101
1 7 Sentimiento de Culpa 101
1 8 Confusion 102
1 9 Tristeza 104
1 10 Soledad 104
1 11 |Duelo 104
1 12 Hostilidad 109
1 13 Apatia 112
1 14 Ira 112
1 15 Agotamiento Emocional 112
1 16 Frustracion 112
1 17 Aburrimiento 112
Cantidad Factor Cédigo
4 Afectaciones en el estilo de Vida 101; 108; 110-111
Cantidad |Indicad Con
2 1 Insomnio 110; 112
1 2 Aumento de Consumo de Alimentos 101
1 3 Disminucion de ejercicio fisico 101
1 4 aumento del uso de redes sociales y de mayor tiempo viendo la  |I01
TV, incremento del uso de videojuegos
1 5 Otras alteraciones en los habitos alimenticios 108
1 6 Otras afectaciones relacionados con el suefio 108
1 7 Falta de Apetito 110
1 8 Disminucion de su bienestar 111
Cantidad Factor Cédigo
1 Afectaciones Cognitivas 112
Cantidad |Indicadores Cédigo
1 1 Dificultad para concentrarse 112
Cantidad Factor Codigo
1 Violencias 110
Cantidad |Indicadores Codigo
1 1 Violencia Intrafamiliar 110
1 2 Violencia de Género 110
Cantidad Factor Caodigo
2 Afectaciones relacionadas con el consumo de SPA 101; 112
Cantidad |Indicadores Cédigo
2 1 Consumo problematico de Alcohol 101; 112
1 2 Consumo de Tabaco 101
1 3 Consumo de medicamentos 101




Anexo 42. F4: Nacionales - Internacionales

Il D 0O R O OR OB
Niscleo Temsitico Codigo
Salud Mental N01-N15; 101-115
Cantidad Factor Cédigo
NO1-NO4; NO6-NOg,
26 Afectaci lacionadas con mentales N11-N15; 101-105: 107-
110 112-115
Cantidad |Indicadores S
NO1-NO2; N0O4; N06-
v 3 5 N09; N12; N15; 101-
22 1 Trastomnos relacionados con la Ansiedad 105, 107-110: T12-113:
115
NOL. N0O2: N06-N09;
15 2 Ty Jacionados con la d N12; 15; 101; 103, 107;
109: 112-113: 115
2 3 |Trastomos relacionados con el estrés INDEN03: BOZ L
o 104: 107: 110: 112-115
2 4 T Obsesivos-Compulst NO1; 112
1 5 Smtomas Psicéticos NO06
Cantidad Factor Cadigo
£ 3 NO1. N10, 101-102; 104,
10 Afectacones Kmocionales 106: 108-109- 112-113
Cantidad |Indicadores
4 1 Angusta NO1; 102 104; 106
2 2 Tristeza NO1; 104
b) 3 Micdo N10, 101-102; 104, 106
4 4 I icumt N10; 101 104; 106
3 5 [Preocupacion 101, 104, 108
3 6 L d 101; 112-113
2 7 Ira 112
1 g [Raba Ng]fu‘
1 9 |Bajo estado del animo INoO1
1 10 Enfado )|
1 11 Seatimiento de Culpa 101
1 12 Confusion 102
1 13 Soledad 104
1 14 Duclo 104
1 15 Hostilidad 109
1 16 Apatia 12
1 17 Agotamiento Emocional 112
1 18 F; i 112
1 19 Al 112
Cantidad Factor Codigo
4 Afectaciones ea el estilo de Vida NO1; N04: N15:101:
108, I10-111
Cantidad _|Indicadores Codigo
4 1 Insomnio NO1; NO4; 110; 112
2 2 Aumento de Consumo de Alimentos NO4; 101
2 3 Otras afectaciones relacionados coa el sucfio N15; 108
1 4 Dismimcion de ejercicio fisico 101
1 < aumento del uso de redes sociales y de mayor tiempo viendo la 101
2 TV, i del uso de videojuegos
1 6 Otras alteraciones en Jos habitos ali 108
1 7 Falta de Apetito 110
1 8 Distiinucion de su bienestar 111
Cantidad Factor
2 = Cognitivas NO4. 112
Cantidad [Indicadores | 6
2 1 | Dificultad para concentrarse NO4. 112
Cantidad Factor
3 Afe i Jacionadas con el consumo de SPA NO06; 101; 112
Cantidad |Indicadores &
3 1 Consumo problematico de Alcohol NO6; 101; 112
1 2 Consumo de Tabaco 101
1 3 Consumo de medicamentos 101
Cantidad Factor
2 Autolesiones NOI:N14
1 1 Suicidio NO1
1 2 Ideacién Swcida N14
Cantidad Factor Codigo
1 Violencias 110
Cantidad |Indicadores Codigo
1 1 Violencia I il 110
1 2 Viclencia de Género 110
Cantidad Factor Codigo
1 Afectaciones a nivel familiar N06
Cantidad |Indicadores | Cédigo
1 1 | Disfuncion Familiar N06
Factor Cédigo
Afectaciones relacionadas con el autoconc NO1
Cédigo
1 1 |Baja Autocstima Noi
Cantidad Factor
2 Sin afectaciones significativas NOS: N13
Cantidad [Indicadores |
2 1 |No presenta alterack ni afe N03; N13
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