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RESUMEN
El surgimiento de la COVID-19, ha mostrado la suscepti-
bilidad de las personas a agravar las molestias normales 
y sin riesgo como situaciones alarmantes,  lo que genera 
un incremento de los estresores. Se realizó una revisión 
bibliográfica con el objetivo de describir las implicaciones 
psicológicas ocasionadas por la pandemia de COVID-19. 
Se consultaron artículos de revistas nacionales e interna-
cionales, y se seleccionó un total de 24 fuentes bibliográ-
ficas. Las implicaciones psicológicas experimentados por 
la población frente una pandemia han sido descritas. La 
salud mental en la población general se ha visto afectada 
con trastornos de ansiedad, estrés, depresión y trastor-
nos postraumático. La ansiedad por la salud ha estado 
presente en altos niveles en la población y en el personal 
sanitario durante esta la lucha, lo que ha afectado la salud 
mental de estos grupos lo que desfavorecen el control de 
la COVID-19. 

Palabras clave: COVID-19; SARS-CoV-2; salud mental; 
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ABSTRACT 
The emergence of COVID-19 has shown the susceptibi-
lity of people to aggravate normal and safe discomfort 
as alarming situations, which generates an increase in 
stressors. A literature review was conducted in order to 
describe the psychological implications caused by the CO-
VID-19 pandemic. Articles from national and international 
journals were consulted, and a total of 24 bibliographic 
sources were selected. The psychological implications ex-
perienced by the population in the face of a pandemic 
have been described. Mental health in the general popu-
lation has been affected with anxiety disorders, stress, de-
pression and post-traumatic disorders. Health anxiety has 
been present at high levels in the population and in the 
health personnel during this struggle, which has affected 
the mental health of these groups which disadvantage the 
control of COVID-19. 

Key words: COVID-19; SARS-CoV-2; mental health; 
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INTRODUCCIÓN
La Organización Mundial de la Salud (OMS) ha equipa-
rado la salud mental con el bienestar subjetivo, la per-
cepción de la propia eficacia, autonomía,  competencia,  
dependencia intergeneracional y autorrealización de las 
capacidades  intelectuales  y  emocionales. Lo que abarca, 
las fortaleza personal para hacer frente a situaciones es-
tresantes de la vida cotidiana, lograr productividad y éxitos 
en el trabajo, y contribuir en el desarrollo de la sociedad.1,2

Actualmente, el mundo vive una situación excepcional por 
el avance de la que denominan la primera pandemia glo-
bal de la historia. Su inicio puede ubicarse en diciembre 
de 2019.  En Wuhan (China) se documentaron por prime-
ra vez unos casos de neumonías causadas por un nuevo 
coronavirus (SARS-CoV-2). Por su rápida diseminación y 
alcance territorial, el 30 de enero del 2020 la OMS declaró 
un estado de emergencia de salud internacional por este 
brote y el 11 de marzo de 2020 la COVID-19 fue conside-
rada como una pandemia.2,3 

Excepcional resulta también como país tras país, territorio 
tras territorio, el virus ha avanzado y obligado a adoptar 
medidas tan extremas como el aislamiento social Cuba, 
comenzó la implementación de un protocolo de actua-
ción de alcance nacional que contribuye a su prevención, 
control, manejo de los casos; así como a la protección de 
los trabajadores de la salud y de la población; tomando 
como referencia las mejores evidencias científicas existen-
tes.

El alto nivel de propagación del virus y el aumento des-
controlado de  pacientes positivos, por los reportes de 
antiguas experiencias, repercute en que las personas, tan-
to los pacientes como el personal médico, puedan sufrir 
momentos de miedo a la muerte junto a sensaciones ne-
gativas que se traduzcan en momentos de destierro, an-
gustia e irritación.1

Las personas durante los momentos de cambios radicales 
como la enfermedad por el SARS-CoV-2, rompen su vida 
cotidiana y tienen mayor susceptibilidad para asociar ma-
nifestaciones corporales que no representan riesgo de tal 
manera que se sienten contagiados, lo que influye en su 
nivel de ansiedad, racionalismo y comportamiento.3

El bienestar psicológico ha sido estudiado tanto en el área 
de salud como en la de educación y se considera en al-

gunos casos como un factor protector y en otros como 
factor de riesgo respecto  al  desarrollo  de estrés y en-
fermedades mentales.4 Es resultado de la evaluación que 
las personas hacen de sus vidas, e incluye una dimensión 
cognitiva referida a la satisfacción con la vida en su tota-
lidad o con áreas específicas, y otra afectiva relacionada 
con la frecuencia e intensidad de las  emociones positivas 
y negativas, cuya interacción abarca un amplio espectro 
de vivencias.5

En todo el mundo se han reportado pacientes que ante 
una enfermedad o condición han tenido ideas e incluso 
acciones fatales. Esto no solo se puede ver en casos de 
enfermedad comprobada, sino también, en situaciones 
estresantes que se han vivido en los últimos años, como 
las epidemias  de  zika,  chinkunguya,  dengue, enferme-
dades no transmisibles y morbilidades psicológicas.1

El enfrentamiento a la COVID-19 impone importantes re-
tos a los profesionales de la salud  en Cuba, relaciona-
dos fundamentalmente con los cuidados de la salud de 
la población, la prevención y control de infecciones en la 
comunidad y en las instituciones de salud.6

Por la situación  que enfrenta el mundo y la repercusión 
psicológica en las personas por el aislamiento social, en 
este nuevo contexto, caracterizado por una total altera-
ción de la rutina socio-familiar y el enfrentamiento a una 
enfermedad con un constante aumento de casos infec-
tados,  se  hace  necesario profundizar sobre sus efectos 
psicológicos sobre la población. Se planteó como objetivo 
describir las implicaciones psicológicas causadas por la 
pandemia de COVID-19.

DESARROLLO
La repercusión psicológica que puede llegar a manifes-
tarse en la población durante una pandemia de este ni-
vel y todas las consecuencias que trae con ella. Esto ha 
impactado de forma significativa en la salud mental de 
la población, lo que ha llegado a  evidenciar respuestas 
patológicas a nivel emocional que llegan a la cronicidad.7

El SARS‐CoV‐2 su inicio generó gran alarma y estrés en 
la toda la población. La novedad y la incertidumbre ge-
nerada por la enfermedad exteriorizó el miedo presente 
en las personas frente a ella. El incremento repentino de 
pacientes y personas sospechosas originaron la preocu-
pación por infectarse.4
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La desinformación y los mitos surgidos exacerbaron el 
miedo, a menudo impulsado por noticias falsas y erróneo 
entendimiento de los mensajes relacionados al cuidado 
de la salud. Luego de que se declara emergencia sanitaria, 
se mostró un incremento de ansiedad, depresión e ira, 
con conllevaban a la disminución de la felicidad y satisfac-
ción. A partir de esto las personas generaron una conduc-
ta errática, fenómeno común, ante las creencias inadecua-
das sobre la transmisibilidad y periodo de incubación del 
virus, que aún no cuenta con tratamiento específico.4,7

Es importante añadir la posibilidad de un incremento 
de las alteraciones psicológicas y psiquiátricas a raíz de 
las medidas de aislamiento social. La carencia de poder 
comunicarse de forma personal, provoca la aparición y 
empeoramiento de los  trastornos ansioso-depresivos. Li-
gado a la reducida disponibilidad de realizar intervencio-
nes psicosociales y de recomendaciones psicoterapéuticas 
que permitan sobrellevar el confinamiento.5 

El brote de la COVID-19 y el confinamiento social conlleva 
a la aparición de situaciones estresantes sin precedentes 
y de duración desconocida en casi la totalidad de la po-
blación. Esto influye en los niveles de estrés, ansiedad y 
depresión no solo en el día, sino también en el sueño. 

Debido al papel que juega el sueño en la regulación emo-
cional, su alteración puede llegar a tener consecuencias 
directas en el funcionamiento de las personas. Los facto-
res que pueden relacionarse con manifestaciones depre-
sivas y ansiosas son varios, durante situaciones anormales,  
pero pueden considerarse como una reacción normal a 
causa del estrés.5,8

La sensación de incertidumbre, las limitaciones secunda-
rias al aislamiento social y la visión distorsionada sobre 
los planes futuros, la poca certeza de cuando finalizará 
la crisis y disociación repentina de la vida social, llevan a 
la pérdida de control de las personas frecuentemente, lo 
cual termina en cuadros ansioso-depresivos.4,8

Ansiedad y depresión

Los cambios o sensaciones corporales que son interpre-
tados como signo o síntomas de enfermedad es a lo que 
se denomina ansiedad por salud. Está caracterizada por 
definiciones adversas de impresiones y cambios físicos, 
creencias erróneas respecto al proceso salud- enferme-
dad, y escasos mecanismos adaptativos.9

La COVID-19, ha llevado a que las personas presenten 
niveles elevados de ansiedad por la salud, por lo que lle-
gan a auto influenciarse y creer encuentran infectados por 
el SARS-CoV-2, lo que incrementa aún más la ansiedad, 
esto interviene sobre la capacidad para tomar decisiones 
racionales adecuas a comportamiento cotidiano, que re-
percute en conductas desadaptativas, manifestaciones 
obsesivas compulsivas sobre las medidas de protección y 
retraimiento social.9,10

A pesar que estas conductas son, por lo general, acordes 
con las medidas implementadas por los sistemas sanita-
rios, las personas con ansiedad por la salud las llevan al 
extremo, desencadenan su lado patológico con conse-
cuencias mortales para el individuo y quienes los rodean. 
10

Es opinión de los autores que mantener niveles estables 
de ansiedad puede resultar beneficioso para la protec-
ción personas, sin llegar a un funcionamiento patológico 
o muy bajos que podrían ser perjudiciales, y resulta en 
incumplimiento de las medidas necesarias recomendadas 
por el sistema de salud.

Además, las principales causas de ansiedad durante estas 
situaciones son la percepción de cercanía de la muerte, el 
miedo a la evolución de la enfermedad y las falsas creen-
cias asociadas a la misma, la anticipación del sufrimiento 
propio y de los familiares, la dificultad para expresar sus 
sentimientos, miedos y preocupaciones por lo que necesi-
ta un trabajo a nivel psicológico con estos pacientes para 
evitar que enfermen.

En la evaluación de la depresión, se han realizado disimiles 
estudios, uno de ellos en 1210 personas, durante la fase 
inicial de la pandemia en China, que reveló el 30,3% de los 
estudiados presentaron síntomas depresivos. Los mayo-
res niveles fueron observados en los pacientes masculinos 
y con ansiedad por la salud. Además estaban presentes 
en personas que desconfiaban en el manejo del personal 
médico para la COVID-19. Igualmente, se informó depre-
sión ausente o leve en los pacientes al tanto de la recupe-
ración de  los contagiados.1,9    

La muerte repentina de familiares o personas queridas por 
esta enfermedad, alcanza a instaurar sentimientos de ira, 
tristeza y resentimiento, por la incapacidad decir adiós en 
los últimos momentos,  llega a producir duelo patológico. 
A pesar de su importancia, en múltiples estudios docu-
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mentan la falta de preparación del personal médico para 
comunicar el fallecimiento de un paciente, lo que puede 
incluso favorecer a la aparición de duelo patológico.10,11 Es 
necesario que las capacitación del personal de salud, por 
los especialistas en estas áreas, para que se logre comu-
nicar con la mayor empatía posible el tema de la muerte. 

Los autores consideran que la preparación del personal 
médico para comunicar, noticias difíciles como la muerte 
de un ser querido, debe ser labor primordial en la atención 
a la población y por el bienestar propio. En Cuba desde 
el área de salud hasta los niveles superiores de atención 
se capacita al médico para un adecuado manejo de estas 
situaciones.

Mundialmente se aconseja que solo el personal impres-
cindible ingrese a las salas de aislamiento, y se deje de un 
lado a trabajadores sociales, psiquiatras y psicólogos. Esto 
deja a los profesionales que se encuentran en la prime-
ra línea de respuesta, responsables de brindar atención 
psicológica a los pacientes hospitalizados. Asimismo, es 
de vital importancia que los clínicos puedan diferenciar 
entre los síntomas de la COVID-19 y un episodio ansioso-
depresivo. Fatiga, trastornos en sueño, apetito, pérdida de 
la interacción e interés social y actividades habituales son 
síntomas que se observan tanto en la depresión clínica 
como en las infecciones virales.12,13

Es opinión de los autores la necesidad de un interroga-
torio exhaustivo a todo paciente que requiera atención 
medica durante esta pandemia, lo que llevaría a identificar 
los verdaderos síntomas de la COVID-19 y los síntomas 
depresivos, para lograr una atención a tiempo y evitar que 
las personas generen estrés y entren en pánico por el solo 
hecho de pensar que van a enfermar y terminen en ma-
yores consecuencias. 

Además, el equipo de atención integral, que atiende a to-
dos los niveles a los pacientes desde sospechosos hasta 
los recuperados por la COVID-19, propuesto por el Siste-
ma Nacional de Salud Pública de Cuba incluye al psicólo-
go y psiquiatra como parte fundamental del manejo de 
este paciente, a diferencia de otras naciones.

Vulnerabilidad al estrés

La fase inicial de la pandemia se caracterizó por un alto 
nivel de estrés psicológico en la población, así lo demues-
tra un estudio chino realizado en 52 730 personas don-

de el 35% de la muestra experimentó estrés psicológico, 
con predominio del sexo femenino y edades entre 18 y 30 
años. Las redes sociales como fuente principal de infor-
mación de la población, podrían ser las causantes de las 
puntuaciones tan altas en este grupo etario.14

No asombra que los adultos mayores fue el segundo gru-
po con mayor vulnerabilidad al estrés dado a la tasa de 
mortalidad en este grupo a causa de la COVID-19. Resulta 
necesario destacar que no todos los adultos mayores tie-
nen un acceso al Internet, por lo que solo una pequeña 
parte podría beneficiarse de los servicios de ayuda psico-
lógica en línea.14

Es opinión de los autores que la evaluación de daño o 
amenaza de los agentes estresantes identificados, consi-
derados como desbordantes de sus propios recursos, au-
mentan la vulnerabilidad al estrés y ponen en riesgo el 
bienestar de las personas. 

Un estudio descriptivo en 1210 personas realizado por 
Wang et al.11, mostró que el 24,5%,  21,7% y el 53,8% ex-
pusieron un impacto psicológico mínimo, moderado y 
moderado-grave respectivamente. Además se asociaron 
a mayor impacto psicológico de la pandemia el ser del 
sexo femenino, estudiante y presentar algunos síntomas 
físicos. 

El estudiantado universitario no escapó de las consecuen-
cias psicológicas a causa de la COVID-19. Así lo reportó 
Cao et al.15 que estudió a 7143 estudiantes de medicina 
y 0,9% de ellos mostraron síntomas graves de ansiedad 
y estrés, casi en grado patológico mientras que el 21,3% 
solo presentó síntomas leves. De los factores protectores 
frente a la ansiedad y el estrés, vivir en la ciudad, la estabi-
lidad económica del seno familiar y la convivencia con los 
padres fueron los identificados por ellos. También tener a 
alguien familiar que haya sido diagnosticado empeoró los 
cuadros de ansiedad y estrés.

En la actual pandemia, según los autores, las morbilidades 
psiquiátricas como la ansiedad, depresión y estrés, tienen 
un comportamiento impredecible, a causa del requerido 
aislamiento social obligatorio, la amenaza constante e in-
minente a sus vidas y salud física, familia y amigos. 

Repercusión psicológica en el  personal de salud

Los profesionales de la salud que luchan día a día contra 
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la COVID-19, se enfrentan a una enorme presión física y 
psicológica, causada por el alto riesgo de infección y la 
no adecuada protección, el estar separados de su familia, 
el incremento de la carga laboral, las interminables horas 
de trabajos, y contacto directo con los pacientes que se 
encuentran sin esperanzas.16,17

Se considera por parte de los autores que es necesario 
que se haga conciencia por parte de las instituciones de 
salud las repercusiones a nivel emocional y psicológico 
que se generan durante esta crisis de salud, para no des-
cuidar la atención del personal de salud. 

El trastorno de estrés postraumático está presente en el 
personal médico durante esta pandemia, lo que llaga a 
generar síntomas depresivos, ansiosos y de estrés, que no 
solo trascienden al rápido actuar médico frente a las ad-
versidades, sino también al propio bienestar.18

La salud mental durante la pandemia fue estudiada por 
Huang et al19 y Lai et al20,a 230 y 1257 profesionales de 
la salud respectivamente. Los investigadores descubrieron 
que la incidencia de ansiedad y depresión en el personal 
médico representaba más del 50% de ambas poblaciones, 
mientras que la reacción al estrés en el primero mostró 
27,3% mientras que Lai et al20 reportó una alta vulnera-
bilidad al estrés en el 71,5%. Esta diferencia pudiera darse 
en el número de muestras, pero ambas coinciden en el 
impacto psicológico negativo que ha tenido la pandemia 
sobre el personal de salud.  

Los trabajadores de atención médica que se encuentran 
en primera línea frente a la COVID-19 indicaron grados 
severos casi patológicos de estos estresores. El trabajar 
directamente en el diagnóstico, tratamiento y atención de 
pacientes sospechosos o confirmados de la COVID-19 se 
asoció con un mayor debut de síntomas depresivos, an-
siosos, insomnio y reacción de estrés.7,17,19

El trauma vicario o indirecto consiste en la afectación in-
consciente de los profesionales a desarrollar sintomato-
logía análoga a los que presentan sus pacientes. Los sín-
tomas pueden ser la pérdida de apetito, fatiga, insomnio, 
irritabilidad, atención deficiente, miedo y desesperación. 
7,21

Respecto a esta situación, un estudio realizado en 526 en-
fermeras y 214 personas voluntarias de la población ge-
neral,  por Li et al21, reportó que los niveles de trauma 

vicario fueron menores en las enfermeras de primera línea 
que en la población. Esta diferencia se debe a la mayor 
preparación psicológica de las profesionales respecto a la 
población en general.

Estos profesionales que tiene mayor riesgo de padecer de 
problemas de ansiedad, depresión estrés y salud mental 
en general, a causa de su cercano contacto con el SARS-
CoV-2, los autores apoyan la necesidad de propiciar el 
cuidado adecuado a la salud mental de este personal, lo 
que influye directamente en la contención efectiva  de la 
pandemia. 

Repercusión en los pacientes con enfermedades 
mentales previas

La atención durante la COVID-19 se ha sido orientada a 
los pacientes infectados y en el personal de salud de pri-
mera línea, para lograr evitar la alta trasmisión del virus, 
dejando de lado a una población, las personas con tras-
tornos psiquiátricos, donde el que efecto de la pandemia 
resulta alarmante.11,22

No contemplar el impacto diferencial que puede causar 
la pandemia sobre estos pacientes dificulta el objetivo de 
prevenir la propagación de la enfermedad, además que 
da lugar a desigualdades en la salud. 

Estos pacientes incrementan el riesgo de infecciones a 
causa de su deterioro cognitivo, la escasa conciencia hacia 
el riesgo e insuficientes esfuerzos en su protección perso-
nal.19

Teniendo en cuenta que un paciente psiquiátrico sin el 
adecuado control y tratamiento es positivo al SARS-
CoV-2, va a presentar más inconvenientes para acceder 
a los servicios de salud, como pasa en otros países, y se 
convierte en un foco de propagación por la discrimina-
ción existente hacia la enfermedad mental. Además que 
los síntomas de estrés, depresión y ansiedad, agravan el 
estado mental de los pacientes con previo diagnóstico de 
enfermedad psiquiátrica.7 

Cuba enfoca el manejo de estos pacientes de manera in-
tegral desde la desde la prevención  según opinión de los 
autores. La  implementación del protocolo de actuación, 
de alcance nacional, se aplica a toda la población y sin 
excepción, con un enfoque especializado a los pacientes 
con enfermedades mentales. 



41

Volumen 3 | Número 2  | Jun. - Oct.  2020INMEDSUR | Revista Científica Estudiantil de Cienfuegos | RPNS: 2482 | ISSN: 2708-8456 Volumen 3 | Número 2  | Jun. - Oct.  2020INMEDSUR | Revista Científica Estudiantil de Cienfuegos | RPNS: 2482 | ISSN: 2708-8456

Impacto psicológico causado por la pandemia de COVID-19 Gómez Tejeda et al.

Trastorno de estrés postraumático (TEPT)

A causa del aislamiento social obligatorio impuesto por el 
sistema de salud, se ha generado un alto grado de even-
tos traumáticos. Se reportó que después del brote del 
nuevo coronavirus se identificaron factores de estrés psi-
cológico en la población y trabajadores de salud. El riesgo 
de contraer la infección, el impacto en la vida cotidiana y 
laboral, el ánimo depresivo o trabajar en una unidad de 
alto riesgo fueron los factores identificados.7,23

Otro estudio, reportó que después de dos años brote del 
SARS, aun había elevada presencia de síntomas de estrés 
postraumático, ansiedad y depresión en comparación con 
los que no trataron a pacientes con SARS.23

Luego de 5 meses del MERS, se encontraron cambios psi-
cológicos y síntomas de estrés postraumático en la po-
blación, y no estuvieron relacionados directamente con 
enfermedades psiquiátricas previas.21 

La existencia de síntomas por TEPT durante la COVID-19 
fue estudiado en China en las zonas más afectadas y se 
halló una prevalencia del 7% Liu et al.23 superando lo que 
se ha sido reportado en epidemias pasadas. Esto sugiere 
el impacto estresante en de la enfermedad sobre la po-
blación. Los síntomas de hiperactividad, recuerdos angus-
tiosos recurrentes y alteraciones negativas cognitivas y del 
estado de ánimo tuvieron mayor incidencia en el sexo fe-
menino.

Los TEPT, los niveles descontrolados de estrés, ansiedad, 
el incremento de los rasgos personológicos funcionado a 
nivel patológico, la poca adaptabilidad emocional y física, 
y la presencia de nivel de funcionamiento psicótico serán 
consecuencias psicológicas luego de que pase la pande-
mia en el personal médico y el resto de la población.

En Cuba, se tiene la fortaleza de una Atención Primaria 
de Salud que incluye servicios de salud mental en todos 
los policlínicos, centros que además  se  encuentran  pre-
parados  para enfrentar esta situación epidemiológica; y 
a estos niveles se desarrolla un plan de preparación y ca-
pacitación del personal. Esta concepción permite descen-
tralizar la atención y acercarla al entorno familiar de los 
pacientes. 

Además, se han mantenido los servicios de atención a la 
urgencia psiquiátrica en los hospitales generales y se ga-

rantiza el ingreso, de ser necesario. La televisión y otros 
medios de comunicación  divulgan  orientaciones  de pro-
fesionales de la salud mental acerca de cómo aprovechar 
el aislamiento social para desarrollar experiencias de cre-
cimiento personal y familiar. 

Si  bien  es  cierto  que  la  situación  de distanciamiento  
social  generada  por  la cuarentena puede afectar psico-
lógicamente, es posible promover salud mental a partir 
de entornos que permitan a las personas adoptar y man-
tener modos de vida saludables. El papel de la cultura, los 
medios de comunicación, los profesionales sanitarios, las 
comunidades y las familias, es fundamental para garanti-
zarla.24

El COVID -19 ha mostrado que, aunque el factor biológico 
es esencial (virus, mecanismos biológicos involucrados y 
tratamiento farmacológico u otros disponibles), los fac-
tores psicológicos y sociales lo han transformado en un 
desastre mundial. El rápido avance y el impacto de la en-
fermedad en diversos ámbitos de la vida de las personas, 
las familias, las comunidades y la sociedad en general ha 
generado la urgente necesidad de que la ciencia psicoló-
gica y todas las otras disciplinas científicas consideren toda 
la evidencia disponible para afrontar una crisis sanitaria a 
nivel mundial, dado que todos los grandes desastres de 
la naturaleza y salud implican variables y consecuencias 
psicológicas importantes que deben ser consideradas.17

CONCLUSIONES
La aparición de la pandemia por la COVID-19 ha traído 
disimiles implicaciones a las personas y la sociedad, donde 
la esfera psicológica no escapa. Las principales implica-
ciones psicológicas descritas han sido el incremento de 
la ansiedad, depresión, estrés y trastornos postraumático. 
Estas afecciones que traen consigo un conjunto de sínto-
mas como irritabilidad, dificultades para conciliar o man-
tener el sueño, dificultades de atención, disminución del 
rendimiento intelectual entre otros muchos, disnea y falta 
de concentración han afectado tanto a la población como 
al personal médico en el enfrentamiento de esta situación.
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