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RESUMEN

Introduccidon: La pandemia de la COVID- 19 constituye una situacién excepcional
gue genera un impacto psicosocial en la poblacion. Su novedad cientifica, rapida
propagacion y contagiosidad; asi como su letalidad y falta de tratamiento
preventivo y curativo constituyen factores que afectan la salud mental.

Objetivos: Determinar el impacto psicolégico de la COVID- 19 en pacientes
convalecientes de la enfermedad en el municipio Sancti Spiritus.

Materiales y métodos: Se realizd un estudio descriptivo con una muestra no
probabilistica, intencional, constituida por los 7 pacientes positivos a la COVID- 19
del municipio Sancti Spiritus, para lo cual se utilizaron técnicas del nivel teérico,
empirico y estadistico.

Resultados: El 71.4% de la muestra correspondio al sexo femenino y predominé
el grupo etareo comprendido entre 20 y 29 afios. En el orden cognitivo sobresalié
la preocupacion por el contagio a un familiar cercano en el 71.4% de los casos;
mientras que la representacion social de la enfermedad correspondid a
amenazante para la vida en el 71.4% y hubo un predominio de los casos
asintomaticos. El 71.4 % de la muestra resultd ser vulnerable al estrés y se
constataron estados emocionales negativos tales como el miedo, la inquietud, la
tristeza, el abatimiento y la angustia. El 85.7% de los pacientes presentd un locus
de control interno y el 71.4% una capacidad de resiliencia alta.

Conclusiones: La COVID-19 ha producido un impacto psicologico en los
pacientes confirmados a la enfermedad, generando estados emocionales
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negativos, aun cuando se asume una actitud responsable y resiliente ante esta
patologia.

PALABRAS CLAVES: impacto psicologico, salud mental, pandemia, pacientes
convalecientes, COVID -19.

INTRODUCCION

El mundo vive una situacion excepcional por el avance de la pandemia producida
por la enfermedad del coronavirus (COVID-19) debido a la alta contagiosidad del
virus y al nimero cada vez mayor de casos confirmados y muertes en el mundo, lo
cual produce afectaciones en la salud mental de la poblacién.

De acuerdo con experiencias basadas en epidemias anteriores esta situacion
genera un impacto psicosocial, modificando el modo de vida de la sociedad al
imponerse medidas para evitar el contagio tales como el distanciamiento fisico y el
aislamiento social; asimismo es frecuente la aparicion de estados emocionales
relacionados con el miedo a la muerte, tristeza, ansiedad y depresion. *

Estimar el impacto psicolégico de la actual pandemia pasa por considerar
aspectos como la impredecibilidad de la evolucion y el manejo de la enfermedad;
la merma subita de recursos materiales y sociales; la dificultad de preparacion
ante las decisiones rapidas que se toman sobre la marcha; o la ineficacia de las
creencias vigentes (incertidumbre sobre la circulacion real del virus, inminencia de
la aprobaciéon de una vacuna o proliferacion de remedios caseros) para dar
explicacion de lo que ocurre, con el consiguiente aumento de la sensacion de
descontrol sobre el propio entorno. 2

Desde una perspectiva psicosocial, una pandemia constituye un evento que activa
respuestas psicolégicas colectivas que inciden en su avance o contencion, asi
como en la posible generacion de respuestas emocionales de inquietud o de
desorden social.

Para abordar el impacto en la salud mental, ya en 2006 la Unidad de Salud Mental
de la Organizacion Panamericana de la Salud elaboré un documento técnico para
orientar y guiar las acciones en el campo de la salud mental en contexto de
epidemias. 3

En Cuba, se disefid y se ha ido implementando un protocolo de actuacién, con
alcance nacional, con vistas a la prevencion, control, mejor manejo de los casos,
asi como a la proteccion de los trabajadores de la salud y la poblacién. 4

En relacion a la Salud Mental, se cuenta con la fortaleza de una atencion primaria
de salud gque incluye servicios de salud mental en todos los policlinicos, centros
que ademas se encuentran preparados para enfrentar esta situacion
epidemioldgica; y a estos niveles se desarrolla un plan de preparacion y
capacitacion del personal de salud. Esta concepcion permite descentralizar la
atencion y acercarla al entorno familiar de los pacientes.®



Cabe sefialar que en situaciones de crisis (guerras, desastres naturales,
epidemias, etcétera) las consecuencias para la salud fisica de las personas
resultan evidentes, por lo que han sido ampliamente estudiadas por la Medicina
desde su surgimiento como ciencia. Sin embargo, el estudio de sus consecuencias
en el plano psicolégico es relativamente reciente e insuficientemente estudiado. &7

Segun un informe de Nature, se publicaron al menos 54 articulos académicos
sobre la COVID-19 desde el inicio de la pandemia.® La gran mayoria de ellos se
enfocan en las caracteristicas clinicas y epidemiolégicas de la enfermedad, la
caracterizacion gendmica del virus y las politicas de salud publica para enfrentar la
pandemia. Sin embargo, a pesar de la relevancia de los problemas de salud
mental durante las pandemias, es poca la informacién disponible en el contexto de
la COVID-19, de ahi que la presente investigacion tenga por objetivo determinar
el impacto psicolégico de la COVID- 19 en pacientes convalecientes de la
enfermedad en el municipio de Sancti Spiritus.

METODOS

Se realizd un estudio descriptivo, no experimental, de corte transversal en el
periodo comprendido entre el 15 de mayo y 15 de junio de 2020.

La muestra seleccionada fue de tipo intencional, no probabilistica, y estuvo
conformada por los 7 pacientes que resultaron positivos a la COVID-19 en el
municipio de Sancti Spiritus.

Se tuvo en cuenta las caracteristicas sociodemogréaficas de la muestra: sexo,
edad, nivel escolar, estado civil, antecedentes psicopatoldgicos; asi como las
variables impacto psicologico (cognitivo o afectivo), representacién social y
repercusion biolégica de la enfermedad, vulnerabilidad al estrés, emociones
vivenciadas, locus de control y capacidad de resiliencia.

La investigacion se realizé en dos sesiones de trabajo. La primera sesion se inicio
con el establecimiento de una relacion empatica con el paciente, explicandole de
forma breve el objetivo de este trabajo, manteniendo una retroalimentacion en
todo momento con estos, teniendo en cuenta la ética médica y las medidas de
bioseguridad. Se solicitd el consentimiento informado, se realizé la Entrevista, se
aplicé el Cuestionario de Vulnerabilidad al Estrés y el Inventario de Personalidad
Cornell Index.

En la segunda sesion se aplicé la Test del Autorreporte Vivencial, el Inventario
Personal Sobre Algunas Situaciones Sociales de Rotter y el Test de Evaluacion de
Resiliencia.

El procesamiento de los datos se realizo a través del céalculo de porcientos, asi
como del analisis cualitativo en caso de las técnicas que lo requerian.



RESULTADOS

En la muestra de estudio existié un predominio de pacientes correspondientes al
sexo femenino en el 71.4%; el grupo de edades con mayor numero de pacientes
resulté ser el de 20-29 afios con un 57.1%, mientras que el de 30-39 afos estuvo
representado en un 14.3% y el de 50-59 afios por un 28.6%.

En relacién al nivel escolar el 14.3% se correspondio con el nivel medio, el 71.4%
con el medio superior y el 14.3% restante con el superior. Por su parte, en cuanto
al estado civil un 42.8% resultd ser soltero, el 28.6% acompafiado y el 28.6%
casado. EI 85.7% de los pacientes estudiados no presentaron antecedentes
psicopatologicos.

De acuerdo con las variables definidas para determinar el impacto psicolégico en
los pacientes convalecientes la tabla 1 muestra los resultados obtenidos en
cuanto a las esferas cognitiva y afectiva.

Tabla 1. Distribucién del impacto psicologico ante el diagnéstico de la enfermedad
en los pacientes estudiados.

Impacto Psicologico Manifestaciones Nro. | %

Cognitivo Preocupacion por contagiar a un familiar | 5 71.4
(Pensamiento, Ideas) | cercano

Ideas relacionadas con la muerte 2 28.6
Afectivo Miedos 5 71.4
(Emociones Preocupaciones 5 71.4
Vivenciadas) Tristeza 2 28.6
Nerviosismo 2 28.6

Fuente: Entrevista Semiestructurada

La representacién social de la enfermedad para los pacientes convalecientes
estuvo dada en el 71.4% como amenazante para la vida, mientras que el 28.6 % la
catalogan como desconocida.

En la tabla 2 se representa la repercusion de la enfermedad en la salud de los
pacientes estudiados desde el punto de vista biologico, asi como los efectos del
tratamiento impuesto.

Tabla 2. Distribucion de la repercusion biolégica de la enfermedad en los
pacientes estudiados.

Repercusion biologica de la enfermedad Nro. %

Sintomas de la enfermedad Si 3 42.9
No 4 57.1

Reacciones adversas del tratamiento Si 7 100
No 0 0

Fuente: Entrevista Semiestructurada



En relacion a la vulnerabilidad al estrés el 71.4 % de la muestra estudiada resultd
vulnerable al estrés debido a que presentan factores asociados con estilos de vida
no saludables tales como: el sedentarismo y la presencia de habitos toxicos; asi
como carencia en las redes de apoyo social; mientras el 28.6% de los pacientes
no resultaron vulnerables.

La tabla 3 muestra la identificacion de vivencias emocionales en los pacientes
convalecientes de la enfermedad; asi como la intensidad con que son vivenciadas
las mismas.

Tabla 3. Distribucion de los estados emocionales vivenciados por los pacientes
estudiados.

Estados emocionales | Moderadamente | % Intensamente | %
Inquietud 4 57.1 2 28.6
Desconfianza 3 42.8 0 0
Irritabilidad 3 42.8 0 0
Tristeza 4 571 3 42.8
Miedo 3 42.8 4 57.1
Inseguridad 1 14.3 3 42.8
Sufrimiento 2 28.6 3 42.8
Abatimiento 4 571 1 14.3
Angustia 4 57.1 1 14.3
Rechazo 0 0 3 42.8
Ansiedad 1 14.3 3 42.8

Fuente: Test del Autorreporte Vivencial

Por otro lado, se obtuvo que el 85.7% de los pacientes estudiados presentan un
locus de control interno y el 71.4 % una capacidad de resiliencia alta.

DISCUSION

El impacto sobre la salud mental durante la actual pandemia de COVID-19 y las
medidas para contenerla como las cuarentenas, despiertan especial atencién en la
actualidad. % 10.11. 12,13

Estudios en epidemias anteriores han revelado una profunda y amplia gama de
consecuencias psicosociales a nivel individual y comunitario durante los brotes. Un
estudio de cohorte realizado en la region de Hong Kong hallé que la incidencia
acumulada de trastornos mentales en los sobrevivientes del SARS-CoV fue del
58.9%, distribuidos asi: 44% trastornos depresivos, 47.8% trastornos por estrés
postraumatico en algin momento después del brote, 13.3% trastorno de panico,
6.6% agorafobia y 1.1% fobia social.'*

Aun cuando las estadisticas cambian vertiginosamente a diario respecto al nUmero
de contagiados, en la presente investigacion existe un predominio de pacientes
pertenecientes al sexo femenino y del grupo etareo de 20 a 29 afos, lo cual
discrepa con la informacion proporcionada por la mision de la OMS en China con



los primeros 55924 casos confirmados donde el 51% fueron varones y la edad
mediana fue de 51 afios, con una mayoria de casos entre 30 y 69 afios (77.8%).1°
Otro estudio en China de la COVID-19, también arroj6 una mayor incidencia en
hombres que en las mujeres con una proporcién de 3 a 1.16

De igual modo, no se coincide con estudios realizados en Cuba por Garrido E,
Manso AM y Salermo M, en Holguin con un total de 92 pacientes donde
predominé el sexo masculino y el grupo de edades de 50 a 59 afios '’; mientras
gue en Granma en relacion al comportamiento por edad y sexo de los positivos a
la COVID-19 hubo un ligero predominio de los hombres y la edad promedio fue de
37 afios.!8

Desde el punto de vista cognitivo sobresale en la presente investigacion la
preocupacion de los pacientes convalecientes por el contagio de sus familiares
cercanos, mas que por su propia vida ante una enfermedad letal, lo cual
concuerda con una encuesta online realizada en China a 1210 personas que
reveld que el 75.2% estaban preocupados por el contagio de sus familiares.*®

El presente estudio confirma la gran incidencia de casos asintomaticos ante el
diagnéstico de la enfermedad, lo cual estuvo de manifiesto en mas de la mitad de
la muestra, segun datos estadisticos el paciente asintomatico representa hasta 80-
85%.20

En la muestra estudiada sobresale el miedo vivenciado intensamente como el
estado emocional predominante, asociado a inquietud, tristeza, abatimiento y
angustia; ello concuerda con un estudio argentino realizado a 1410 personas para
valorar el impacto de la pandemia en la salud mental, el cual fue expresado en
sentimientos de miedo, incertidumbre y angustia.® En este sentido, encuestas
realizadas en Chile indican un fuerte aumento del miedo y las preocupaciones
relacionadas con el virus. %!

Como limitaciones en la investigacion tenemos la escasa publicacion de articulos
cientificos acerca del impacto psicolégico de la pandemia en las personas
contagiadas, la bibliografia que se dispone describe el impacto en la salud mental
de la poblacion en general tras las medidas de confinamiento y aislamiento social,
realizandose pocos estudios con los pacientes convalecientes de la enfermedad.
Asimismo, el tamafio de la muestra resulta limitada a pesar de que constituye la
totalidad de casos del municipio Sancti Spiritus con esta novedosa y desconocida
enfermedad.

Se recomienda extender el presente estudio a otras zonas geograficas de la
provincia y del pais, asi como la reevaluacion de estos casos mediante su
seguimiento para la identificacion de estados emocionales asociados al trastorno
por estrés postraumatico. Seria oportuno establecer correlaciones entre algunas
de las variables estudiadas en funcion de predecir y prevenir el comportamiento de
esta enfermedad.



CONCLUSIONES

En la fase temprana de recuperacion de los pacientes con COVID-19 del presente
estudio se aprecia un impacto desde el punto de vista psicolégico identificandose
estados emocionales asociados a la respuesta humana ante una pandemia. La
muestra estudiada presenta factores protectores ante la recuperacién y
rehabilitacion de la enfermedad asociados al grado de responsabilidad ante el
tratamiento (locus de control interno) y la alta capacidad de resiliencia.
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