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Resumen

Fundamento: En las actuales condiciones de
aislamiento social, impuestas por la COVID-19, se han
implementado lineas de ayuda psicoldgica via telefénica.
Resulta de interés conocer si es efectiva la contribucién
de este servicio de consejeria; y en qué medida la
poblacién ha asumido esta como una via confiable de
ayuda psicoldgica.

Objetivo: describir la experiencia del servicio de
consejeria telefénica a personas con afectaciones
psicologicas asociadas al aislamiento social.

Métodos: se realizé un estudio descriptivo, del servicio
de consejeria telefénica orientado a la poblacién con
afectaciones psicoldgicas, llevado a cabo por el Centro
de Salud Mental del Distrito Mella, provincia de
Camagley, durante el mes de mayo de 2020. El motivo
de la llamada, las manifestaciones clinicas y la conducta
a seqguir fueron las principales variables estudiadas.
Resultados: la poblacién de adultos mayores aporté el
mayor nimero de llamadas (61.6 %), asi como el
motivo mas frecuente fue la blsqueda de apoyo
psicoldgico. La depresién y la ansiedad se hallaron
como principales manifestaciones clinicas; y el apoyo
psicolégico y el seguimiento de este como las
conductas a seguir en la mayoria de los casos.
Conclusioén: ante la imposibilidad de acudir a centros
especializados en salud mental, debido a las
condiciones impuestas por la pandemia, la consejeria
via telefénica permitié que un grupo considerable de
personas recibiera ayuda psicoldgica respaldada por
profesionales capacitados, en correspondencia con las
necesidades individuales.

Palabras clave: Infecciones por coronavirus, salud
mental, aislamiento social, asesoramiento a distancia

Abstract

Background: In the current conditions of social
isolation, imposed by COVID-19, psychological help lines
have been implemented via telephone. It is of interest
to know if the contribution of this counseling service is
effective; and to what extent the population has
assumed this as a reliable way of psychological help.
Objective: to describe the experience of the telephone
counseling service to people with psychological
disorders associated with social isolation.

Methods: a descriptive study was carried out of the
telephone counseling service aimed at the population
with psychological disorders, carried out by the Mella
District Mental Health Center, Camagliey province,
during May 2020. The reasons for the call, clinical
manifestations and behavior to follow were the main
variables studied.

Results: the elderly population contributed the highest
number of calls (40.6%), as well as the most frequent
reason being the search for psychological support.
Depression and anxiety were found as the main clinical
manifestations; and psychological support and
monitoring of this as the behaviors to follow in most
cases.

Conclusion: due to the impossibility of going to
specialized mental health centers, due to the conditions
imposed by the pandemic, telephone counseling
allowed a considerable group of people to receive
psychological help backed by trained professionals, in
correspondence with individual needs.
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INTRODUCCION

La aparicion de la pandemia de la COVID-19,
producida por el virus SARS-CoV-2, ha marcado
un hito en la salud publica a nivel internacional.
Es el evento epidemioldégico de mayor
repercusion en un siglo, por los dafiinos efectos
que ha producido en la poblacién, y ha puesto en
evidencia la capacidad real de los sistemas de
salud para enfrentarlo.®”

Inicialmente el brote del SARS-CoV-2 en China
caus6 alarma y estrés en la poblacién general. El
miedo a la enfermedad se podria explicar por la
novedad e incertidumbre que genera, el cual se
exacerbd por los mitos y la desinformacién en
redes sociales y medios de comunicacién.®

Actualmente, el mundo vive una situacién
excepcional por el avance de la que denominan
la primera pandemia global de la historia.®

La epidemia de COVID-19 constituye una crisis
en la vida de los seres humanos. Implica un
cambio repentino y significativo de la situacion
vital del individuo, que se refleja en su entorno
familiar, institucional, comunitario y social, es “
una respuesta de disrupcion en la homeostasis
psicolégica del individuo, en la que fallan los
mecanismos de afrontamiento habituales
tendentes a reinstaurar dicha homeostasis, o
cual va acompaflado de todo un conjunto de
consecuencias conductuales, emocionales,
cognitivas y bioldgicas en la persona”.®

Debido a la alta contagiosidad del virus y al
numero cada vez mayor de casos confirmados y
muertes en el mundo, las emociones y los
pensamientos negativos se extienden,
amenazando la salud mental de la poblacién.®”
Gran parte del problema se puede evitar
cambiando los comportamientos de las personas,
terreno en que la psicologia puede ayudar a
explicar, prevenir e intervenir para su solucién;®
sin embargo, el aislamiento social dificulta el
acceso a las instituciones sanitarias, e impide el
contacto directo con personal debidamente
capacitado que puede ser de ayuda en esta
situacién.

Paises como Espafa y Argentina han
implementado protocolos para la consejeria via
telefénica ante la identificacién de trastornos
psicolégicos asociados a esta situaciéon.”” En Cuba
también ha sido habilitada esta estrategia, es
decir, las lineas de ayuda con el objetivo de
prestar asistencia psicoldgica a distancia a toda

aquella persona que sienta la necesidad de
apoyo calificado; las cuales funcionan 24 horas,
con la presencia de profesionales del drea. Dicho
servicio tiene sus antecedentes en Lineayuda,
que inicia su funcionamiento el 1lro. de
septiembre de 1988, como parte de los
proyectos del Centro Nacional de Prevencién de
las ITS, abriendo a Cuba y al mundo el primer
servicio de consejeria telefénica,*® en principio
como respuesta a la situacién epidemioldgica
creada por el VIH para brindar asesoramiento y
apoyo emocional a pacientes, familiares vy
poblacién en general, en cuanto a dudas,
temores, de la enfermedad y de las ITS en
general. Estudios realizados demuestran la
capacidad del servicio de llegar a los grupos
propuestos y alcanzar los objetivos trazados.™
Posteriormente, se ha extendido a otras
situaciones o dafios a la salud, como las
adicciones, la violencia doméstica y de género, y
ya en la actualidad, se adapta a la atencién
psicoldgica frente a la pandemia.

Resulta de interés para los profesionales del area
de salud mental, conocer si es efectiva la
contribucién de este servicio en las actuales
condiciones; y en qué medida la poblacién ha
asumido esta como una via confiable de ayuda
psicolégica.

Es objetivo del estudio describir la experiencia
del servicio de consejeria telefénica a personas
con afectaciones psicoldgicas asociadas al
aislamiento social.

METODOS

Se realizé un estudio descriptivo, con caracter
retrospectivo, del servicio de consejeria
telefénica ofrecida a las personas con
afectaciones psicoldégicas en medio de la
COVID-19. Este fue desarrollado por
profesionales del Centro de Salud Mental del
Distrito Mella, Camaguey, durante mayo de 2020.

Se recibieron 107 Ilamadas, por personas cuyo
rango de edad abarcé desde los 10 hasta los 93
afios, en horario comprendido entre 8:00 a.m. y
6:00 p.m. (luego se encadenan todos los centros
provinciales con la red nacional de linea ayuda).

Para el analisis y conformacién de la estadistica
se utilizaron las siguientes variables: Grupos de
edades: (0-9 afos, 10-19 afios, 20-29 afos, 30-39
afnos, 40-49 afos, 50-59 afios, 60- 69 afios, 70-79
afos, 80 y mas afos), confeccionados de
acuerdo con la planilla establecida segun

Medisur

449

junio 2021 | Volumen 19 | Numero 3


https://medisur.sld.cu/index.php/medisur

Descargado el: 5-11-2025

ISSN 1727-897X

protocolo de atendimiento psicoldgico disefiado
por linea ayuda de donde fueron tomados los
datos anteriormente sefialados; motivo de la
llamada: referido por la persona o inferido por el
profesional de acuerdo con la comunicacion
establecida (apoyo psicolégico, manejo familiar,
quejas, consulta general, blUsqueda de
informacién, adicciones, otras); manifestaciones
clinicas diagnosticadas durante las llamadas:
aquellas que durante la comunicacion, el
profesional actuante fue capaz de evaluar en la
persona (ansiedad, depresién, preocupacion,
violencia, abuso de sustancias, otros); y conducta
a sequir: conducta terapéutica decidida por el
profesional de acuerdo al diagndstico establecido
durante la llamada, incluyendo aquellas donde
no se pudo resolver el problema via telefénica y
se precisé de otro tipo de intervencidn
(orientacién y apoyo positivo, seguimiento,
remisidon, vias de contacto con consejos
municipales y otras instituciones y organismos).

No se solicitaron datos particulares de
identificacién, tales como nombre y apellidos o
direccién particular, con excepcién de los casos
gue requirieron terapéutica personal, en los
cuales fue necesario el acceso a la vivienda por
parte del grupo de respuesta psicoldgica rapida,
para realizar su intervencién sin afectar el
confinamiento.

Los resultados fueron expresados en nimeros y
porcientos.

El estudio fue debidamente aprobado por el
Consejo Cientifico de la unidad.

RESULTADOS

El grupo de edad mds representado fue el
correspondiente a 60-69 afos, con el 29,9 %,
seguido del de 70-79 afios (26,2 %). De manera
general, se observé que la mayoria de las
consultas fueron solicitadas por adultos mayores
(60 afios y mas), cuya suma general ofrecié el
61,6 % del total de llamadas atendidas. (Tabla
1).

Distribuciéon  de
atendidas por via

Tabla 1-
personas

telefénica segin grupos de

edades
Grupos de edades  No. %
(-9 arios 0 0
10-19 afios 5 47
20-290 afios g 1.5
30-30 afios 11 10,3
40-40 afios 8 1.5
50-59 afios ] 2.4
60- 69 afios 32 209
70-79 afios 28 262
80 v mas afios ] 5.5
Total 107 100

Entre los principales motivos de consulta
referidos por las personas atendidas se
encontraron la necesidad de apoyo psicoldgico
durante el confinamiento (46,7 %) y la busqueda
de orientacién para dar apoyo a algun familiar
(34,6 %). (Tabla 2).

Tabla 2- Distribucion de personas atendidas por via
telefonica seglin motivos de las llamadas

Motivos de las llamadas No. %

Apovo psicoldgico 50 46,7
Manejo familiar 37 4.6
Quejas 7 6.5

Consuolta general (busqueda de informacion relacionada 5 4.7
con la enfermedad)

Buscar informacion (relacionado con el funcionamiento 5 47
de servicios, instituciones, organizmos, medidas

adoptadas por los diferentes sectores)

Adicciones 2 1.9
Otras 1 0.9

>
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De manera general, la ansiedad y la depresion
constituyeron las principales manifestaciones
clinicas diagnosticadas, con 98,1 % y 96,3 % de

los casos respectivamente. Fue detectada en la
mayoria de las personas entrevistadas mas de
una manifestacién. (Tabla 3).

Tabla 3- Distribucion de personas atendidas por via

telefonica segiin =~ manifestaciones clinicas
diagnosticadas durante las llamadas
Manifestaciones clinicas No. %o
Ansiedad 105 081
Depresion 103 063
Preocupacion a7 00.7
Otros (Sentimientos de soledad v desamparo, 21 19.6
Intranquilidad o hiperactividad, angustia,
trastornos del suefio, inseguridad)
Violencia 1 0.9
Abuso de sustancias 1 0.9

a

En cuanto a la conducta a seguir, a la totalidad
de las personas se les brindé orientacién y apoyo
positivo; seguimiento al 94,4 %; en cuatro casos
se identificaron, ademas, descompensacién de

enfermedades psico-psiquiadtricas de base, o
peligro para la integridad individual, en los cuales
se solicité remisién a servicios especializados.
(Tabla 4).

Tabla 4- Distribucion de personas atendidas por
via telefonica seglin conducta a seguir

Conducta a seguir No. %
Orientacion v apoyo positivo 107 100
Seguimiento 101 04 4
Remision 4 3.7
Vias de contacto con Consejos municipales 2 10

v otras instituciones v organismaos

DISCUSION

Desde la perspectiva de la salud mental, una
epidemia de gran magnitud implica una
perturbacién psicosocial que puede exceder la
capacidad de manejo de la poblacién afectada.

Puede considerarse, incluso, que toda la
poblacién sufre tensiones y angustias en mayor o
menor medida. Asi es que se estima un
incremento de la incidencia de trastornos
psiquicos (entre una tercera parte y la mitad de
la poblacién expuesta podrad sufrir alguna
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manifestacion psicopatolégica, de acuerdo con la
magnitud del evento y el grado de
vulnerabilidad). Aunque debe destacarse que no
todos los problemas psicoldgicos y sociales que
se presentan podrdn calificarse como
enfermedades, la mayoria serdn reacciones
normales ante una situacién fuera de lo comun.
Los efectos, generalmente, son mas marcados en
las poblaciones que viven en condiciones
precarias, poseen escasos recursos y tienen
limitado acceso a los servicios sociales y de salud.*2*?

Las personas mayores, en especial si estan
aisladas y tienen algun deterioro cognitivo o
demencia, pueden volverse mas ansiosas,
enojadas, estresadas, agitadas y retraidas
durante el brote, o mientras estan en cuarentena,
por lo que se hace necesario el suministro de
apoyo practico y emocional por parte de
familiares, cuidadores y profesionales de la salud.™

La necesidad de apoyo psicolégico en medio de
la pandemia constituyd el principal motivo de
consulta por parte de las personas que
accedieron al servicio (46,7 %). Resulta
importante destacar que una misma persona fue
capaz de sefialar mas de un motivo de consulta.

Las epidemias son emergencias sanitarias de
gran impacto, en las que se ve amenazada la
vida de muchas personas; pueden causar
cantidades significativas de enfermos y muertos;
asi, el temor al contagio agrava la situacion
existente. Por lo general, quedan amenazados la
seguridad y funcionamiento normal de la
comunidad. El impacto psicosocial puede
exceder la capacidad de manejo de la poblaciéon
afectada; se estima un incremento de la
incidencia de trastornos mentales vy
manifestaciones emocionales, de acuerdo a la
magnitud de la epidemia y el grado de
vulnerabilidad de la poblacién.

La organizacién de los servicios de salud mental
debe adecuarse a las necesidades existentes en
una situacién de epidemia. En el nivel primario
los equipos de APS deben disponer de una
preparacion basica en salud mental, que les
permita afrontar procesos de soporte emocional;
también es necesario proveer servicios de apoyo
psicosocial y consejeria, asi como Servicios de
Salud Mental ambulatorios de apoyo a la APS."*>

Los desdrdenes de ansiedad se han
conceptualizado a través del tiempo como una
respuesta cognoscitiva, comportamental y
fisiolégica, excesiva o prolongada, ante una

situacién percibida como amenazante, e incluso
se presenta por algo que es reconocido por una
idea sobre eventos que aln no ocurren, que
provocan en el sujeto una respuesta tanto
emocional como psicofisica; esto prepara al
individuo para enfrentarse a tal situacion, e
incrementa la actividad somatica y autondmica,
controlada por la interaccién de los sistemas
nerviosos simpatico y parasimpatico.®®

La depresidon afecta de manera importante la
capacidad del individuo para realizar las
actividades basicas de la vida diaria, deteriora su
funcionamiento habitual y su calidad; se
considera una de las principales causas de carga
de enfermedad en términos de afios de vida
ajustados por discapacidad, y los gastos directos
e indirectos relacionados con ella afectan de
manera importante la economia de los paises.*”
La ansiedad (98,1 %) y a la depresién (96,3 %)
fueron las principales manifestaciones clinicas
diagnosticadas en las personas atendidas via
telefénica en el Distrito Mella; resultados
similares son planteados por Arias Molina y
colaboradores;*” asi mismo, Dominguez Reyes y
colaboradores® y Martinez Rodriguez™® reflejan
la ansiedad como rasgo predominante en
estudios semejantes, con el 72 % y el 56,7 %
respectivamente. Otra investigacién, también
cubana, observé el 50,69 % de pacientes con
altos niveles de depresién, relacionada con la
necesidad de comunicacién social (56,85 %) y la
desesperanza (86,98 %).*

El cierre de la llamada debe de estar encaminado
a la solucién de los problemas presentados por la
persona atendida, brindando el apoyo necesario
e individualizado por parte del profesional
actuante, lo cual, seglin este estudio se
manifestd al 100 % de los atendidos. Si las
primeras orientaciones y contencién en Salud
Mental brindadas por el profesional de salud, han
logrado canalizar las inquietudes y mejorar el
estado de la persona que llamd, la intervencién
se cierra, con la posibilidad de volver a utilizar el
servicio telefénico u otro medio de
telecomunicacién cuando se necesite. Ahora bien,
en caso de que se evalle la necesidad de
derivacién a otros profesionales, se deberd
disponer de alguna via de contacto con la
persona en cuestién. Entonces se debera realizar
la derivacién y dar seguimiento para garantizar
el acceso.??

La ayuda telefénica en funcién de las
necesidades de la poblacién, para la solicitud de
atencién psicolégica en condiciones de pandemia
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posibilité el diagndstico y tratamiento por
profesionales del equipo de salud mental de
manera inmediata, efectiva y personalizada, de
acuerdo con las caracteristicas individuales de
las personas atendidas, asi como la actuacién de
otros profesionales del equipo cuando fue
necesario, sin afectar el confinamiento para
evitar el contagio y propagacién de la
enfermedad.
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