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RESUMEN

Introduccién: a lo largo de la historia de la humanidad han ocurrido muchas pandemias causando grandes afectaciones
en la salud fisica y mental. El propésito de esta revision es presentar un analisis del compromiso de la salud mental en

diversos grupos poblacionales. Métodos: con los descriptores ansiedad, estrés, depresion, enfermedad mental, trastorno
mental, personal de salud, COVID-19, SARS-CoV-2, se realizé una busqueda en las bases de datos Embase, Scopus,
PubMed, Web of Science (ISI), Google Scholar, y Google para realizar una revisién narrativa de las afectaciones mentales
ocurridas en nifios y adolescentes, estudiantes universitarios, enfermos de alto riesgo, pacientes con la infeccién, adulto
mayor y personal de salud. Discusién: de acuerdo con la OMS la pandemia por COVID-19 persiste y habrd que esperar
las consecuencias o secuelas a largo plazo. Se han realizado multiples estudios que evaltan las afectaciones mentales en
diversos grupos poblacionales, revelando un incremento en las cifras de ansiedad, estrés, depresion y estrés postraumatico.
Conclusiones: se deben disefar y aplicar estrategias para realizar el diagndéstico temprano de las alteraciones de la salud
mental en la poblacién en general y en especial en el personal de salud de primera linea. Es de esperar que a mediano y
largo plazo surjan secuelas relacionadas con el aislamiento especialmente en nifios y adolescentes.
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ABSTRACT

Introduction: throughout the history of mankind, pandemics have showed their great adverse impact on physical and
mental health. The purpose of this review is to present an analysis of mental health implications in various population
groups. Methods: a search was carried out in the Embase, Scopus, PubMed, Web of Science (ISI), Google Scholar, and Google
databases, using descriptors: anxiety, stress, depression, mental illness, mental disorder, health personnel, COVID-19, and
SARS-CoV-2, to perform a narrative review of mental disorders development among children and adolescents, university
students, high-risk patients, infected patients, elders, and healthcare personnel. Discussion: according to the WHO the
COVID-19 pandemic persists, and long-term consequences or sequelae have yet to be addressed. Multiple studies have been
carried out to evaluate mental effects among different population groups, revealing an increase in anxiety, stress, depression,
and post-traumatic stress. Conclusions: strategies should be designed and implemented for mental disorders early diagnosis
in the general population and especially in frontline health care personnel. It is to be expected that social isolation will

induce medium and long-term sequelae especially in children and adolescents.

Key words: anxiety, stress, depression, mental illness, mental disorder, healthcare personnel, COVID-19, SARS-CoV-2.
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INTRODUCCION

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) define la
salud mental como “un estado de bienestar en el que la
persona realiza sus actividades y es capaz de hacer frente
al estrés normal de la vida, trabajar en forma productiva
y contribuir a su comunidad”.! De acuerdo a la 5* edicién
del Manual Diagndstico y Estadistico de los Trastornos
Mentales de la Asociaciéon Americana de Psiquiatria (DSM
por sus siglas en inglés), el trauma psicolégico o emocional
corresponde a “cualquier situacién en la que una persona se
vea expuesta a escenas de muerte real o inminente, lesiones
fisicas graves o agresion sexual, ya sea en calidad de victima
directa, cercano a la victima o testigo”.? Segun la edicion
11 de la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE-
11), corresponde a “cualquier exposicién a una situacién
estresante de naturaleza amenazante u horrorizante que
probablemente producira un malestar profundo en la
mayoria de las personas”.’

Estos eventos pueden ser experimentados por el individuo
mismo o ser testigo presencial, enterarse de que le ocurrié
a un ser cercano, o sufrir una exposicion repetida a eventos
angustiosos. Algunas subdivisiones del trauma psicolégico
como la disonancia cognitiva y la angustia emocional
debida al estrés y relacionada con aspectos socioecondémicos
ocasionados por desastres naturales, pueden ocurrir en
forma simultdnea. El trastorno de estrés agudo (ASD por
sus siglas en inglés) y el trastorno de estrés pos-traumatico
(PTSD) pueden ocurrir después de un trauma, lo que
dificulta la capacidad del individuo para hacer frente a
dicha experiencia. Cerca de la mitad de las personas que

experimentan ASD desarrollan PTSD. Por todo lo anterior
se considera que la experiencia de una pandemia global
como la del COVID-19, tiene el potencial de ser un evento
traumatico masivo sin precedentes en la salud mental
mundial.*

A lo largo de la historia de la humanidad han sucedido
muchas pandemias que diezmaron la poblacién mundial y
entre otros muchos aspectos han causado una alteracion
en la salud mental. Dichos trastornos se han evaluado en
relacién con los principales brotes epidémicos del siglo XXI.

Entre febrero y diciembre 2003 ocurrié la primera
epidemia del sindrome respiratorio agudo grave (SARS),
que se originé en Asia y se extendié a Europa, Norte y
Suramérica causando cerca de 8.000 muertes. Diversos
estudios reportaron que el estrés se incrementé hasta en
40% en diversas comunidades y 17% experiment6 estrés
postraumatico. El personal de la salud presenté ademas
niveles mds altos de sintomas depresivos y ansiosos
que persistieron hasta un aflo después del brote. En las
poblaciones de edad avanzada se observé mayor riesgo de
suicidio, como en Hong Kong donde se incrementé hasta
en 31% en mayores de 65 afos. En los sobrevivientes
de la infecciéon se hall6 una prevalencia de trastornos
psiquiatricos de 33-42,5%, de estrés postraumatico en 25%
y de trastorno depresivo en 15% de ellos.”®

En abril 2009, se originé en México una infeccién por
el virus de la influenza A/HINI, conocida como la gripe
porcina, que pronto se propagé a todo el mundo siendo
declarada por la OMS en junio del mismo afio como la
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primera pandemia en el siglo XXI y en 41 afios. El estudio
realizado en septiembre 2009 revel6 que los trabajadores de
la salud cursaban con altos niveles de preocupacioén, siendo
mayor en auxiliares de enfermeria que en el personal médico
y estaba relacionado con el riesgo de infectar a familiares,
amigos y las consecuencias de la enfermedad en su salud,
aunque los porcentajes de aislamiento fueron tan bajos
como 6,6%.”

El sindrome respiratorio de Oriente Medio (MERS) se
origin6 en Arabia Saudita en 2012 y comprometié toda la
peninsula arabiga. Un estudio realizado entre trabajadores
de la salud encontré sentimientos de ansiedad en 7,6%, que
disminuyé a 3% seis meses después, siendo los factores de
riesgo la inadecuada disponibilidad de suministros médicos,
aspectos econémicos, uso de las redes sociales y antecedentes
de enfermedad psiquiatrica.®

El primer brote de ébola se originé en Sierra Leona, Africa
occidental, en 2014 y se extendio6 hasta 2016, propagandose
a Espafia, Reino Unido y Estados Unidos. Un estudio en
la poblaciéon general encontré 50% de prevalencia de
sintomas de ansiedad o depresién’, mientras otro estudio
realizado en la poblacién militar que se desplazé a Africa
como parte del apoyo logistico, mostré alto riesgo de
problemas psicolégicos, consumo de alcohol y drogas, estrés
postraumdtico, ansiedad y depresion, que se incrementaba
en soldados jovenes, solteros, sin familia, con poca
experiencia y menor nivel educativo.'

En la actualidad esta ocurriendo el segundo brote de
ébola en la Republica Democrética del Congo. Una revision
sistematica de la prevalencia de problemas de salud mental
en poblaciones afectadas encontr6é que 20% de las personas
expuestas al virus (sobrevivientes, familias, comunidades,
trabajadores de la salud) han sido diagnosticadas con
depresion."!

Durante la actual pandemia del COVID-19 se han
efectuado multiples estudios que evaltuan la salud mental
del personal de la salud, asi como de la poblacién general y
algunos grupos especificos. Este trabajo presenta un andlisis
de diversos grupos poblacionales y la afectacion de la salud
mental en relaciéon con la actual pandemia.

METODOS

Se realizé una busqueda en las bases de datos Embase,
Scopus, PubMed, Web of Science (ISI), Google Scholar,
y Google con las palabras clave de ansiedad, estrés,
depresion, enfermedad mental, trastorno mental, personal
de salud, COVID-19, SARS-CoV-2. Basados en los articulos
seleccionados se realizé una revisién narrativa analizando
las afectaciones mentales ocurridas en diversos grupos como
niflos y adolescentes, estudiantes universitarios, pacientes
de alto riesgo y con COVID-19, adulto mayor y personal de
salud.
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DISCUSION

El eje hipotalamico-pituitario-adrenal (HPA) se activa
bajo estimulos normales de estrés agudo y conduce a la
liberaciéon de glucocorticoides, como el cortisol, que regulan
las moléculas pro y antiinflamatorias y a su vez acttian sobre
el eje HPA controlando la secrecion de los corticoides en un
mecanismo de retroalimentacion negativa, para evitar una
respuesta inflamatoria exacerbada.'?

Se ha demostrado que la persistencia de eventos
estresantes, en especial durante la infancia y adolescencia,
puede causar alteraciones en los sistemas inmunitario,
endocrino y nervioso, debido a una disfuncién del
eje HPA"™'" y variacién de los niveles de mediadores
inflamatorios a nivel cerebral o sistémico, predisponiendo
a las personas que sufren estos eventos a padecer en la
edad adulta trastornos psicopatolégicos como ansiedad y
depresion.">'® El estrés también ha sido implicado como un
desencadenante de la neuroinflamacién, que corresponde a
un desequilibrio de la respuesta inmune cerebral que puede
conducir a varios trastornos como agresividad, psicosis,
depresion y trastornos de ansiedad."”

El SARS-CoV-2 puede causar una tormenta de citoquinas
caracterizada por una alta producciéon de interleucina
(IL)-1b, IL-2, IL-6 e IL-7, factor estimulante de colonias
de granulocitos, proteina inflamatoria de macréfagos 1-a
y factor de necrosis tumoral-a, entre otras sustancias, que
afectan el tejido cerebral con un impacto neurolégico y

desarrollo de sintomas psiquiatricos.'®*

Ninos y adolescentes

El periodo de la infancia y en particular la adolescencia
se caracterizan por un aprendizaje profundo acerca del
entorno social, y se siguen desarrollando varios aspectos
clave de la cognicién social como la comprensiéon de
emociones, intenciones y creencias de otras personas. Es
una época de cambios psicosociales entre la infancia y la
edad adulta, con un periodo de mayor sensibilidad en la que
para la mayoria de los adolescentes el colegio se convierte
en el entorno social mas importante, donde la interaccion
con los compafieros va determinando el autoconcepto, el
bienestar y el comportamiento propio.**

En una revisiéon sistemdtica se encontr6 que los
niveles de ansiedad entre la poblacién adolescente eran
significativamente mayores que en los nifios y en la escuela
secundaria superior tenian los mayores sintomas depresivos
y de ansiedad.”” En una encuesta se encontr6 que mas de
70% de los jovenes presentaban niveles de sufrimiento
psicolégico de moderados a altos, como ansiedad foébica,
trastorno obsesivo-compulsivo, sensibilidad interpersonal
y psicosis.*

Este grupo poblacional se ha visto afectado por el
aislamiento, el maltrato infantil, los altos niveles de estrés
familiar, la pérdida de sus cuidadores, familiares o de los
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padres mismos, y en general por los cambios en las rutinas
diarias que combinados con la ansiedad y el miedo por lo
impredecible, aumentan el riesgo de desarrollar trastornos
psiquiatricos en el futuro, que en el largo plazo pueden

convertirse en un problema critico de salud publica.”?

Estudiantes universitarios

Un estudio encontré que la prevalencia de pensamientos
suicidas en un grupo universitario fue de 11.4%, angustia
severa 22.4%, estrés 24,7%, depresién 16,1% y ansiedad
27,5%. El 42,8% de los estudiantes evaluados presento
por lo menos una de estas alteraciones, solo 6,8% informé
haber consultado a un profesional por motivos de salud
mental. Los resultados sugieren que se debe prestar especial
atencién a las mujeres y los estudiantes no binarios, asi
como aquellos con antecedentes psiquidtricos.?®

El impacto psicolégico observado segin un estudio
realizado en estudiantes de China mostré 24,9% de ansiedad
y como factores protectores el hecho de vivir en areas
urbanas y con los padres, mientras que tener un familiar
o conocido infectado con COVID-19 fue un factor de riesgo
independiente para la ansiedad.”

Otro analisis en el que se compararon diferentes grupos
poblacionales, encontr6é que los estudiantes de secundaria
o universitarios, mostraron depresion en 34.8%, ansiedad
en 28.2% e insomnio en 7.7%, porcentajes por lo general
menores comparados con pacientes de alto riesgo o personal
de la salud.*

Poblacion general

Uno de los pocos estudios que evalta el impacto en la
salud mental de la poblacién general debido al COVID-19,
con respecto al periodo prepandemia, no mostré diferencias
en cuanto a depresion, ansiedad y estrés.’’ Datos que no se
correlacionan con lo observado en epidemias anteriores, en
las que se encontré que los sintomas psiquidtricos persistian
por varios meses después del control de la epidemia, lo que
también es de esperarse con la actual pandemia.*

En una revisién sistematica y metaandlisis se encontrd
una prevalencia para ansiedad de 33% y depresion 28%.
Los pacientes con condiciones preexistentes o COVID-19
tenian de manera significativa mayor prevalencia de
ansiedad (56%) y depresién (55%), en comparacién con
los trabajadores de la salud y el publico en general. Fueron
identificados como factores de riesgo ser mujer, enfermera,
alto riesgo de contraer COVID-19, nivel socioeconémico bajo
y aislamiento social, y como factores protectores disponer
de recursos médicos suficientes y la toma de medidas de
precaucion.”

La incertidumbre, sobre todo la econdmica, esta asociada
con trastornos relacionados con estrés y suicidio. Las
recesiones economicas histéricas se han asociado con
trastornos de salud mental e incremento en la tasa de
suicidios, como ocurrié en casi todos los paises europeos
durante la de 2008-2010. El declive econémico durante y

después de la pandemia de COVID-19, es probable que tenga
un efecto poderoso y daiiino en la salud mental y resultando
en un aumento en la prevalencia de trastornos psiquiatricos
y conducta suicida.”

Pacientes de alto riesgo

En una revision sistematica y metaanalisis se encontrd
que los pacientes con enfermedades crénicas no infecciosas
tenian mayor prevalencia de depresiéon y altas tasas de
ansiedad y angustia, probablemente relacionadas con el
aislamiento, la alteracién en la secuencia de los tratamientos
y el seguimiento médico.” Un estudio en pacientes con
patologia neoplasica asociada con comorbilidades crénicas
que sobrevivieron a infecciones en brotes epidémicos
previos, se encontrd altos niveles de ansiedad. Situacién
similar ocurrié con quienes sufrian de diabetes tipo 2, por
presentar mas probabilidades de desarrollar un trastorno
depresivo mayor en comparaciéon con la poblacién
general >

Pacientes infectados

El estudio que incluy6 40.469 pacientes con infeccion
por COVID-19 mostré que el 22,5% de ellos desarrollaron
sintomas neuropsiquiatricos, incluyendo cafalea (3,7%),
(3.4%), (2,3%),
cerebrovascular (1%), depresiéon (3,8%) e ideaciéon suicida

insomnio encefalopatia enfermedad
(0,2%).”® El metaanalisis de 12 estudios encontré depresion
(35%) y ansiedad (28%) en 976 pacientes infectados por
SARS-CoV-2.* Otros estudios han encontrado una alta
prevalencia de confusion y deterioro de la conciencia entre
los pacientes con COVID-19%, y estrés pos- traumatico con
porcentajes muy diversos entre 8-96%, ademds de alta
estigmatizacién junto con fatiga (53,9%) y ansiedad y/o
depresion (26,8%).*"*

Adulto mayor

Se han encontrado sintomas mentales mds graves en
personas de mediana edad y mayores que en los jévenes,
debido ala preocupacién por sus enfermedades subyacentes,
volverse una carga para sus familias o por la afectacion de su
calidad de vida futura.* Informacién que contrasta con un
estudio que encontr6 como los mayores de 60 afios son menos
propensos que los mas jovenes a sufrir depresion y estrés
agudo, sin diferencias en los niveles de ansiedad durante el
pico de la pandemia, al compararlos con el grupo de menores
de 60 afios.”” Una encuesta aplicada a 64 adultos entre 61 y
89 afos, 33 de ellos con depresion en la vejez y 31 controles
sanos en términos de ideacion suicida, revelé en el primer
grupo mayor comorbilidad médica, sintomas depresivos,
soledad e ideacién suicida, tal vez relacionados con un nivel
mas bajo de eficacia de afrontamiento hacia la pandemia de
COVID-19. No hubo una diferencia significativa en cuanto a
estrés traumatico, la cantidad de tiempo dedicado a obtener
informacion relacionada con el COVID-19, la gravedad y la
salud percibidas, con la cognicién.*
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Una investigacion en 605 (56%) mujeres y 475 (44%)
hombres, con una edad media de 70 = 9,1 anos, revel6
que 80% de los participantes experimenté niveles altos de
ansiedad, 73% se sinti6 mds deprimido y 30% experimenté
problemas de suefo adicionales, en comparaciéon con
el periodo anterior a la pandemia. No hubo diferencias
estadisticas significativas entre los sexos ni los dos grupos
de edad seleccionados (60 - 74 y mayores de 75 afios). En
cuanto a la incidencia de estos cambios, solo 15% de los
participantes informaron que su estado de salud empeoré
durante la pandemia.*’

Personal de salud

En una revisién sistematica se encontré que la salud
mental de los profesionales de la salud se vio comprometida
durante esta pandemia, afectando mds a los trabajadores
de primera linea, pero con valores por debajo de los de
la poblacion general. Se observaron niveles medio-altos
(26,5%-44,6%), (8,1%-25%),
preocupaciéon e insomnio (23,6%-38%), y en forma
paradojica niveles de estrés por debajo de lo esperado (3,8 %-
68,3%)."® Sin embargo, la mayoria de los estudios han
demostrado datos diferentes, como una revisidn sistematica

de ansiedad depresién

que report6 en el personal de primera linea, en particular
en los servicios de urgencias, unidades de cuidado intensivo
(UCI) y neumologia, mayor susceptibilidad de desarrollar
afecciones psiquiatricas por el alto nivel de estrés, ansiedad
o depresion, relacionados con las condiciones laborales,
aspectos sociales, familiares y factores relacionados con los
pacientes.*

Otro estudio encontré niveles variables de estrés,
ansiedad, depresion, alteracion del suefio y sindrome de
burnout en profesionales de la salud de diferentes paises
de Europa y Estados Unidos. La ansiedad mostré cifras
superiores al compararla con los valores encontrados en
estudios de China; en cuanto a la depresion y alteracion del
suefo los valores fueron similares a los hallados en oriente.
Los sintomas fueron mas frecuentes e intensos en el personal
de primera linea, asi como en mujeres y enfermeras.”

Al comparar estudios realizados en China con los de paises
occidentales, se encontré similitud en cuanto a una mayor
afectacion observada en el personal de salud de primera linea
para el nivel de estrés (OR 1,60; IC 1,25- 2,04), depresion
(OR 1,52; IC 1,11- 2,09), ansiedad (OR 1,57; IC 1,22- 2,02)
e insomnio (OR 2,97; IC 1,92-4,60). El sexo y la categoria
profesional fueron las principales variables relacionadas
con una mayor prevalencia de sintomas psicolégicos, en
concordancia con los hallazgos en el pais oriental donde las
mujeres y el personal de enfermeria sufrieron mas ansiedad
(25,7% ante 11,6% de los hombres y 26,9% frente a los
médicos 14,3%) y depresion (mujeres 4,0 frente a 2,0 de los
hombres y enfermeria 5,0 ante 4,0 del personal médico).”*"!

En otra revision sistematica se encontr6 que entre 22.380
personas del drea de la salud que atendian pacientes con
COVID-19, la prevalencia de depresion fue de 24,3%, la de

REPERT MED CIR. 2022;31(Supl. Num.1):74-80

ansiedad 25,8%, y la de estrés de 45%, siendo los valores
de depresion y ansiedad estadisticamente significativos (P <
0.05), lo que no ocurrié con el estrés (P = 0,829).”

CONCLUSION

La pandemia por COVID-19 representa un desastre
global en casi todos los aspectos del ser humano, desde lo
medioambiental, pasando por lo social, lo econémico, hasta
la salud, dentro de la cual el compromiso del estado mental
de un alto porcentaje de la poblacién mundial se ha visto
afectado.

Se deben disefiar, evaluar y aplicar en forma permanente
estrategias encaminadas a la prevencion, detecciéon y
tratamiento de las alteraciones de la salud mental en todos
los grupos poblacionales, con especial énfasis en los nifios
y adolescentes, asi como las mujeres y los adultos mayores.

Debido a la pandemia, el personal de la salud en particular
de primera linea, ha presentado un importante incremento
de afecciones mentales, relacionadas con ansiedad, estrés,
depresion e insomnio. Es de vital importancia apoyar a este
grupo social que a su vez es el responsable de brindar la
atencion en salud a la poblacién en general
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