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RESUMEN

A medida que la pandemia del coronavirus se extiende rapidamente por todo el mundo, provoca un grado considerable
de miedo y preocupacion en la poblacién en general y en ciertos grupos en particular: adultos mayores, proveedores de
atencion y personas con afecciones de salud subyacente. La metodologia utilizada para el presente trabajo de investiga-
cioén, es de dos tipos, la primera, se enmarca dentro de una revision bibliografica de tipo documental, la técnica para la
recoleccion de datos esta constituida por materiales electronicos, estos ultimos como Google Académico, PubMed, entre
otros. La informacion aqui obtenida serd revisada para su posterior andlisis. La segunda un estudio de corte descriptivo
— cuantitativo, donde se empled como instrumentos de recoleccion de datos el Inventario de depresion de Beck (para
medir depresion) y la Escala de Hamilton para ansiedad a 93 personas que acudieron a consulta por presentar malestar
emocional por contagio de Covid. Son innegables los efectos psicolégicos negativos, que ha generado la pandemia en
todos los niveles de la sociedad, y los resultados de los instrumentos aplicados en el presente trabajo de investigacion
concuerdan con una gran variedad de trabajos, sobre las sensaciones psicoldgicas en personas que han padecido covid.
Ambos efectos psicolégicos tanto del personal de salud como del resto de la poblacién, son practicamente iguales, es
decir, los niveles de ansiedad, miedo, estrés del personal de salud en contraer el virus o contagiar a sus seres queridos,
es proporcional al miedo de personas mayores, adultos jovenes de también contagiarse, sumado a los niveles depresivos
por la cuarentena, en jovenes y adolescentes por el encierro, la falta de interacciéon con amigos o compafieros de estudio,
esta metidos en el hogar todo el dia, lidiar con el resto de familiares, hacen que esos sentimientos sean los mas normales,
en vista del giro tan brusco que trajo consigo a nuestras vidas la pandemia.

Palabras clave: Ansiedad, Depresion, Cuarentena, Covid, Salud.
ABSTRACT

As the coronavirus pandemic spreads rapidly around the world, it is causing a considerable degree of fear and concern in
the general population and in certain groups in particular: older adults, care providers and people with underlying health
conditions. The methodology used for this research work is of two types, the first is part of a bibliographic review of a
documentary type, the technique for data collection is made up of electronic materials, the latter such as Google Scholar,
PubMed, among others. The information obtained here will be reviewed for further analysis. The second was a descrip-
tive-quantitative study, where the Beck Depression Inventory (to measure depression) and the Hamilton Scale for anxiety
were used as data collection instruments for 93 people who came to the clinic for emotional distress due to contagion. of
Covid. The negative psychological effects that the pandemic has generated at all levels of society are undeniable, and the
results of the instruments applied in this research work agree with a wide variety of works on the psychological sensations
in people who have suffered covid. Both psychological effects of both health personnel and the rest of the population are
practically the same, that is, the levels of anxiety, fear, stress of health personnel in contracting the virus or infecting their
loved ones, is proportional to the fear of older people, young adults also get infected, added to depressive levels due to
quarantine, in young people and adolescents due to confinement, lack of interaction with friends or classmates, being
stuck at home all day, dealing with the rest of relatives, make these feelings the most normal, in view of the abrupt turn that
the pandemic brought to our lives.

Keywords: Anxiety, Depression, Quarantine, Covid, Health.
RESUMO

A medida que a pandemia de coronavirus se espalha rapidamente pelo mundo, est4 a causar um grau consideravel de
medo e preocupacdo na populacdo em geral e em certos grupos em particular: idosos, prestadores de cuidados e pes-
soas com condi¢cdes de saude subjacentes. A metodologia utilizada para este trabalho de investigacéo € de dois tipos,
o primeiro faz parte de uma reviséo bibliografica de um tipo documental, a técnica de recolha de dados é constituida por
materiais electronicos, o ultimo como o Google Scholar, PubMed, entre outros. A informac&o aqui obtida sera revista para
uma analise mais aprofundada. O segundo foi um estudo descritivo-quantitativo, onde o Beck Depression Inventory (para
medir a depresséo) e a Escala Hamilton para a ansiedade foram utilizados como instrumentos de recolha de dados para
93 pessoas que vieram para a clinica para angustia emocional devido a contagio. de Covid. Os efeitos psicolégicos ne-
gativos que a pandemia gerou a todos os niveis da sociedade séo inegaveis, e 0s resultados dos instrumentos aplicados
neste trabalho de investigacdo concordam com uma grande variedade de trabalhos sobre as sensacdes psicolégicas
em pessoas que sofreram de covid. Tanto os efeitos psicoldgicos do pessoal de saide como do resto da populacéo sao
praticamente 0s mesmos, ou seja, 0s niveis de ansiedade, medo, stress do pessoal de saude ao contrair o virus ou infec-
tar os seus entes queridos, é proporcional ao medo das pessoas mais velhas, 0s jovens adultos também s&o infectados,
Acrescentados aos niveis depressivos devido a quarentena, nos jovens e adolescentes devido ao confinamento, a falta
de interaccao com amigos ou colegas de turma, estar preso em casa todo o dia, lidar com o resto dos familiares, tornam
estes sentimentos 0s mais normais, tendo em conta a virada abrupta que a pandemia trouxe as nossas vidas.

Palavras-chave: Ansiedade, Depressao, Quarentena, Covido, Saude.



SECUELAS PSICOLOGICAS POST COVID-19

Introduccion

Las secuelas son alteraciones funcionales
u organicas, con tendencia a persistir, que
aparecen a raiz y como consecuencia de
una enfermedad, un traumatismo o una in-
tervencion quirdargica. En el campo psico-
logico, en términos generales las secuelas
psicolégicas o emocionales incluyen la sin-
tomatologia psicolégica 0 mental que se
presenta a partir de determinado evento
estresante y/o traumatico. Dichas secuelas
pueden presentarse como sintomatologia
difusa o incluso como una reaccién emocio-
nal normal frente a un estresor, pero también
abarcan trastornos mentales o psiquiatricos
gue pueden desencadenarse a partir del
evento estresante o traumatico (DE HABER,
2021).

A medida que la pandemia del coronavi-
rus se extiende rapidamente por todo el
mundo, provoca un grado considerable de
miedo y preocupacion en la poblacion en
general y en ciertos grupos en particular:
adultos mayores, proveedores de atencion
y personas con afecciones de salud sub-
yacentes. La pandemia de la COVID-19 ha
cambiado la vida de muchas personas y en
particular, sus costumbres diarias. Ha trai-
do: incertidumbre, rutinas diarias alteradas,
presiones economicas, aislamiento social y
temor a enfermarse. Esta situacion se agra-
va ante el desconocimiento de cuanto tiem-
po durara la pandemia, y qué puede traer el
futuro (Shirley de las Mercedes et al., 2022).
La enorme presion de trabajo en el dia a
dia, estar expuestos a un alto riesgo de su-
frir la infeccion del COVID-19, inadecuada
proteccion para evitar ser infectados, sentir
frustracion, discriminacion, a pasar al aisla-
miento perdiendo el contacto con la familia
0 seres queridos ha generado agotamiento
fisico y emocional. Por todas estas razones
la pandemia de COVID-19 se asocia con ni-
veles muy significativos de malestar psico-
l6gico que, en muchos casos, alcanzarian
el umbral de relevancia clinica (Rodriguez
Chiliquinga et al., 2021).
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El impacto de esta pandemia pone en ries-
go la vida y la salud de millones de perso-
nas y altera el funcionamiento habitual y
estructural de las sociedades. Pero, tam-
bién es preciso identificar dentro de los im-
pactos a la gran variedad de posibilidades
en las reacciones de la poblacion, que van
desde los recursos y agencias mostradas
en las respuestas creativas que ilustran una
adecuada salud mental, a pesar de estar
expuestas a situaciones de adversidad ge-
neralizada, hasta las reacciones normales
de estrés psicologico derivado de la emer-
gencia inmediata. Sin embargo, advertimos
que el COVID-19 genera un impacto en la
salud mental y el bienestar psicosocial de
la poblacién, no solo de modo inmediato,
sSin0 que sus consecuencias van a conti-
nuar aun después de superada la etapa de
emergencia y cuarentena (Campos-Vera et
al., 2020).

El término cuarentena hace referencia a la
separacion y restriccion de movimiento de
personas que han sido expuestas a enfer-
medades contagiosas, 0 que se encuen-
tran en riesgo de contagio, para de esta
forma reducir el riesgo de transmision de
una enfermedad. Mientras que el aislamien-
to social depende, en muchos casos, de la
voluntariedad de las personas, el estableci-
miento de cuarentena es de estricto cumpli-
miento mientras que el establecimiento de
un periodo de cuarentena puede constituir
una medida inevitable (y efectiva) con el
objetivo de salvaguardar vidas, la decision
trae consigo un importante costo desde el
punto de vista psicoldgico (a corto, media-
no y largo plazo), pudiéndose manifestar a
través de diversos comportamientos que
son poco frecuentes en periodos normales
(Broche-Pérez et al., 2021).

“Un mundo con ansiedad, miedo y estrés”.
Asi abria uno de sus titulares el pasado mes
de abril el periddico “El Pais” refiriéendose a
las secuelas psicolégicas de la pandemia
de la COVID-19. Los estudios sobre psi-
quiatria de las pandemias muestran el au-
mento, en los meses y afios posteriores a
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estas, de trastornos depresivos y ansiosos,

|Ip casos de estrés postraumatico, mayor con-

sumo de alcohol y aumento de la violencia
doméstica. En situaciones de catastrofe, se
ha observado un aumento de la prevalencia
tanto de los trastornos mentales comunes
(pasando de un 10 a un 15-20%) como de
los trastornos mentales graves (de un 1,5 %
a un 34 %) (Esquerdo, 2020).

Se han realizado diversos estudios referen-
tes a las secuelas psiquiatricas y psicologi-
cas, en donde confirman que la pandemia
puede afectar a la salud mental de los pa-
cientes. No se ha podido evidenciar que la
etiologia esté asociada al proceso inflama-
torio del virus ni a los efectos del estrés pos-
traumatico o a los efectos del tratamiento
utilizado. Los pacientes diagnosticados con
COVID-19 o sospecha de estar infectados
pueden experimentar emociones intensas
y reacciones comportamentales, ademas
de miedo, aburrimiento, soledad, ansiedad,
insomnio o rabia (Aguilar-Sigtefias et al.,
2021).

Una de cada cinco personas que han teni-
do COVID-19 son diagnosticadas con una
enfermedad mental dentro de los tres me-
ses posteriores a la prueba positiva. Las
primeras respuestas emocionales de las
personas incluyen miedo e incertidumbre
extremos. Por otro lado, y dado el miedo
y percepciones distorsionadas de riesgo y
consecuencias perjudiciales se informa de
comportamientos sociales negativos. Los
estudios encontrados reportan incrementos
en sintomas de depresion, ansiedad, estrés
postraumatico, ideacion suicida y proble-
mas de suefio. Durante el confinamiento las
diferencias en ansiedad se invirtieron, sien-
do significativamente menores en el caso de
las victimas de bullying, quienes, ademas,
obtuvieron puntuaciones significativamen-
te menores en depresion y en ciberbullying
que antes de la pandemia; los resultados de
este estudio sugieren que casi el 40,4% del
grupo de jovenes tenia dicha tendencia. Por
lo tanto, esta fue una evidencia notable de
que las enfermedades infecciosas, como
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COVID-19, pueden tener una inmensa in-
fluencia en la salud mental de los jovenes
(Rodriguez Chiliquinga et al., 2021).

La aparicion de estrés postrauméatico (in-
somnio, suefios relacionados con la pande-
mia, sintomas disociativos de la realidad)
se ha identificado en una prevalencia muy
variable. Los factores de riesgo como ser
mujer, tener una edad inferior a 40 afnos,
cercania a zonas expuestas o criticas de
un gran numero de casos, suefio pobre,
soledad, mala salud percibida, entre los
estresores sociales se relacionan con ha-
cer ajustes en las rutinas, separacion de
amigos y familiares, pérdida de empleos
y aislamiento social. Respecto al personal
de salud la preocupacion, el miedo a con-
tagiarse y miedo al contagio de familiares,
amigos o companeros. Lo anterior conlleva
renuencia al trabajo, dejando de lado el in-
terés econdmico y pensando en la renuncia
laboral como medida desesperada en esta
pandemia; otros estudios en este grupo fue
el aumento de los sintomas de depresion,
ansiedad, angustia psicoldgica y mala cali-
dad del suefio. No obstante, la percepcion
de exageracion y generacion de miedo en
la poblacion fueron en mayor medida oca-
sionados por la television y las redes socia-
les (Rodriguez Chiliquinga et al., 2021).

De Haber (2021), en su trabajo de investi-
gacion, administrd una encuesta online, con
muestreo hibrido a 742 casos de personas
infectadas por COVID-19, en donde anali-
zaron: Sintomatologia ansiosa (Inventario
de Ansiedad de Beck), Sintomatologia de-
presiva (Inventario de Depresion de Beck,
segunda edicion, BDI-Il), Riesgo suicida
(Escala de Evaluacion de Riesgo Suicida,
RASS), Habilidad cognitiva global (escala
Competencia del MMQ), Conductas pro-
blematicas, Conductas saludables y Otras
conductas. Los resultados mas relevantes
fueron los siguientes:

e E| 24% reportaron sintomatologia an-
siosa severa, 21,6% reportaron sinto-
matologia ansiosa moderada, 26,1%

RECIMAUC VOL. 6 N? 2 (2022)
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reportaron sintomatologia ansiosa leve
y 28,3%, sintomatologia ansiosa mini-
ma. Se observaron mayores niveles de
sintomatologia ansiosa en quienes no
realizan actividad fisica, Se observaron
mayores niveles de sintomatologia an-
siosa en quienes consumen tabaco, las
personas que experimentaron mas sin-
tomas de Covid-19, mostraron mayores
niveles de sintomatologia ansiosa, los
participantes que experimentaron mas
dias de fiebre (6 0 mas dias), reportaron
mayores puntajes de sintomatologia an-
siosa que aquellos que experimentaron
fiebre durante 1 o 2 dias.

Sintomatologia depresiva: El 56,74 % de
los participantes de la muestra presen-
ta puntajes compatibles con un trastor-
no depresivo mayor. Con respecto a la
gravedad del posible trastorno, 20,08%
presentan sintomatologia compatible
con depresion leve, 20,35%, depresion
moderada, y 16,3%, depresion severa.
No presenta puntajes compatibles con
depresion el 43.26% de los participan-
tes. Las personas que experimentaron
mas sintomas de Covid-19, mostraron
mayores niveles de sintomatologia de-
presiva. Los participantes que tuvieron
fiebre mostraron mayor nivel de depre-
sion que los que no la tuvieron. Los parti-
cipantes que consumen tabaco tuvieron
mayor nivel de depresion que aquellos
gue no lo hacen.

Riesgo suicida: El 39,89% reporta haber
cambiado su tendencia a pensar en la
muerte y/o en el suicidio a partir de la
pandemia del Covid-19. Con relacion a
las conductas de la muestra, los parti-
cipantes que no realizan actividad fisica
reportaron puntajes mas altos en la es-
cala de riesgo suicida (RASS) que aque-
llos que si la realizan, Los participantes
que consumen tabaco reportaron pun-
tajes mas altos en la escala de riesgo
suicida (RASS) que aquellos que no lo
consumen.

RECIMAUC VOL. 6 N2 2 (2022)

Habilidad cognitiva global: El 64,4% de
los participantes report6 fallas cogniti-
vas (entre leves, moderadas y severas).
Mas precisamente, un 15,2% de los par-
ticipantes report¢ fallas cognitivas mo-
deradas a severas. Casi la mitad de la
muestra (49,2%) reportd percibir fallas
cognitivas leves. Mientras que el 35% de
la muestra reporto¢ fallas cognitivas nor-
males o0 esperables de la vida cotidiana.

El 50,94% de los participantes informa
realizar actividad fisica, esta conducta
se asocié a menores niveles de sinto-
matologia ansiosa, depresiva y riesgo
suicida. El 21.97% de los participantes
informa realizar actividades artisticas. El
21.15% de los participantes informa rea-
lizar actividades comunitarias. EI 20.22%
de los participantes informa practicar
meditacion. El 18,60% de los participan-
tes informa practicar religion. El 9.7% de
los participantes informa practicar yoga.

El 93,54% de los participantes repor-
ta experimentar malestar psicolégico
0 problemas emocionales. Cuando se
les preguntd a los participantes “;Qué
haces cuando experimentas malestar
psicologico o tenés problemas emocio-
nales?” (se podian marcar varias opcio-
nes), las respuestas fueron: el 53,36%
dialoga con amigos (a través de medios
virtuales), el 34,09% recurren a un profe-
sional psicdélogo/a, el 29,24% practica un
deporte, el 24,79% realiza actividades
artisticas, el 19,94% toma medicacion,
sin especificar cual, el 18,59% practica
el rezo, el 9,16% consume alcohol. Al
preguntar directamente si se encuen-
tran tratamiento psicologico, el 32% de
los participantes contesta que si. De los
501 participantes que responden que
no, 67% considera necesitar un trata-
miento psicoldgico.

(Huayllani Taype, 2021), en su trabajo de
investigacion, aplico una encuesta tipo es-
cala de Likert mediante el instrumento de
presion y ansiedad de BECK a 70 profe-
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sionales de enfermeria de distintas areas.
Los resultados mas relevantes fueron los
siguientes:

e Se destaca que el 40% de los partici-
pantes afirmé presentar ansiedad baja
luego de su jornada laboral. Mientras
que el 30% sefald estar medianamente
ansioso en sus labores.

e Se destaca que el 40% de los partici-
pantes afirmd presentar depresion me-
dia luego de su jornada laboral. Mientras
que el 30% presento alta depresion en
sus labores.

e Se destaca que el 40% de los partici-
pantes afirmd presentar secuelas psi-
coloégicas medio. Mientras que el 30%
presento una alta prevalencia secuela
psicoldgica en sus labores.

Manifestaciones psicologicas negativas
de mayor frecuencia

Dentro de las manifestaciones reporta-
das con mayor frecuencia en los estudios
consultados se encontraron los trastornos
emocionales, depresion, estrés, apatia, irri-
tabilidad, insomnio, trastorno de estrés pos-
traumatico, ira y agotamiento emocional.
Como variables predictoras de las reaccio-
nes psicolégicas negativas se reportaron
las siguientes: presentar una edad com-
prendida entre los 16-24 afos, bajos niveles
de educacion, pertenecer al sexo femenino,
tener un solo hijo (en comparacién con no
tener o tener 2 o mas), vivir solo y la exis-
tencia de antecedentes de enfermedades
mentales (Shirley de las Mercedes et al.,
2022).

Impacto psicolégico de la cuarentena en
ninos y adolescentes

Los ninos y adolescentes en cuarentena,
durante la aplicacion de pruebas para com-
probar la presencia de sintomas de estrés
postraumatico, suelen mostrar puntuacio-
nes tres veces mayor (como promedio) en
comparacion con ninos que no han expe-
rimentado reclusion. Los estudios en este
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campo sugieren que los ninos son mMas
propensos a desarrollar trastorno de estrés
agudo, trastornos de adaptacion y aproxi-
madamente el 30 % de ellos desarrollan,
posteriormente, trastorno de estrés pos-
traumatico. Las reacciones suelen agravar-
se cuando por razones epidemioldgicas, el
protocolo de tratamiento conlleva a la sepa-
racion del nifo de sus cuidadores. Diversas
situaciones de estrés pueden interferir en
el desarrollo psicologico del nifio, propicia-
do, en parte, por su inmadurez psicolégica
y edad cronoldgica. Entre los eventos mas
importantes y frecuentes figuran: enferme-
dades agudas, ingresos en instituciones
hospitalarias y experiencias de separacion
de los seres mas queridos. Aunque esta
entidad ha mostrado una baja morbilidad
y mortalidad en nifios y adolescentes, son
trascendentales los riesgos a los que se
exponen los menores durante los brotes de
enfermedades infecciosas, incluida la CO-
VID-19. Se describe entre los principales
riesgos, el estrés psicosocial y los proble-
mas psicologicos (Shirley de las Mercedes
et al., 2022).

Impacto psicoldégico de la cuarentena en
adultos mayores

Estudios recientes confirman que el efecto
del confinamiento en los adultos mayores,
durante la pandemia de COVID-19 ha con-
llevado a un profundo deterioro de la salud
mental en estas personas. En algunos es-
tudios se reporta la existencia de miedo re-
currente a la muerte, miedo a la separacion
de la familia, insomnio, pesadillas, sintomas
de ansiedad generalizada, sintomas depre-
sivos, aparicion de sintomatologia obsesiva
(lavarse las manos y el aseo frecuente de
objetos de uso personal), sintomas de es-
trés postraumatico y también el incremento
de uso de sustancias, especialmente de al-
cohol. Ademas, se ha observado un agrava-
miento de condiciones preexistentes, como
la diabetes, hipertension arterial, angina de
pecho y eventos cardiacos, asi como de
condiciones psiquiatricas (trastornos de-
presivos, ansiosos, obsesivo-compulsivo,

RECIMAUC VOL. 6 N? 2 (2022)
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abuso de sustancias y déficit neurocogni-
tivos). Sobre este Ultimo aspecto es impor-
tante sefalar que posterior a la pandemia
podria observarse un incremento en las
quejas relacionadas con el funcionamiento
cognitivo, incluso podria incrementarse el
numero de adultos mayores con sintomas
demenciales o de deterioro cognitivo leve
(DCL) (Broche-Pérez et al., 2021).

Impactos en el personal de salud

e Fatiga por compasion. Sobrecarga emo-
cional ante la exposicion al sufrimiento
ajeno de forma continuada en el tiem-
po. Esta relacionada con el desgaste
de la relacion entre el profesional y el
paciente, producido por la falta de re-
cursos para gestionar el sufrimiento del
paciente, de sus familiares o del profe-
sional mismo. La exposicion a vivencias
traumaticas en pacientes, familiares y
companeros de trabajo puede favorecer
esta situacion.

e Angustia moral (moral distress). Este tér-
mino, empleado en el terreno sanitario y
mas especificamente en el ambito de la
enfermeria, hace referencia a situacio-
nes en las que el profesional sabe qué
es lo que tiene que hacer, pero no puede
llevarlo a cabo. Un elemento clave en la
génesis de la angustia moral, es el sen-
timiento de impotencia producido por la
imposibilidad de hacer lo que se con-
sidera correcto, especialmente cuando
las decisiones se refieren a los momen-
tos finales de la vida.

e Estrés postraumatico: Conjunto de sin-
tomas que pueden aparecer tras la ex-
posicion a un acontecimiento estresan-
te, extremadamente traumatico, en el
que la persona experimenta dafo fisico
—real o0 potencial— o que su vida, o la
de un ser querido, corre peligro. Algu-
nos de sus sintomas incluyen recuerdos
traumaticos recurrentes e involuntarios
y pesadillas relacionados con el suceso
traumatico (Esquerdo, 2020).

RECIMAUC VOL. 6 N2 2 (2022)

Estresores fundamentales durante el pe-
riodo de cuarentena y posteriores a la
medida

e | 0s autores sefialan como primera va-
riable la duracion de la cuarentena. Al
respecto plantean que el incremento del
tiempo de cuarentena conlleva a un ma-
yor riesgo de estrés postraumatico y a
una reduccion de los comportamientos
que implican proximidad fisica. De ahi
que planteen que una cuarentena supe-
rior a 10 dias, incrementa los sintomas
de trastorno de estrés postraumatico.

e También hacen referencia al miedo a la
infeccion como el origen de elevados ni-
veles de ansiedad y estrés.

e Otros elementos potencialmente estre-
santes son la frustracion y el aburrimien-
to. El confinamiento, la pérdida de las
rutinas diarias, la reduccion del contacto
social son causas frecuentes de frustra-
cion.

e (Otra variable recurrente en los estudios
consultados, generador de estados de
ansiedad, ira y estrés es el referido a los
abastecimientos inadecuados e insufi-
cientes.

e Por ultimo, estos autores plantean que la
existencia de informacion inadecuada,
asi como su presentacion en formatos
poco atractivos, constituye causa fre-
cuente de malestar psicologico en las
personas en cuarentena (Broche-Pérez
et al., 2021).

Metodologia

La metodologia utilizada para el presente
trabajo de investigacion, es de dos tipos, la
primera, se enmarca dentro de una revision
bibliografica de tipo documental, la técnica
para la recoleccion de datos esta consti-
tuida por materiales electronicos, estos ul-
timos como Google Académico, PubMed,
entre otros. La informacién aqui obtenida
sera revisada para su posterior analisis. La
segunda un estudio de corte descriptivo —
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\ | cuantitativo, donde se empleo como instrumentos de recoleccion de datos el Inventario de
_|||, depresion de Beck (para medir depresion) y la Escala de Hamilton para ansiedad a 93 per-
7 ; sonas que acudieron a consulta por presentar malestar emocional por contagio de Covid.

Resultados

Se aplico Inventario de depresion de Beck (para medir depresion) y Escala de Hamilton
para ansiedad a 93 personas que acudieron a consulta psicoldgica en la clinica Avendano
de la ciudad de Loja, en el periodo de febrero hasta octubre del 2021, por presentar sinto-
mas de malestar psicoldgico por contagio de Covid.

mu

o r—
Q) Los instrumentos fueron aplicados a personas con edades comprendidas entre los 26 y 61
Q@ aros, el 55.91% fueron hombres y el 44.08% mujeres.
—
Tabla 1. Niveles de gravedad de las personas contagiadas con COVID - 19
Gravedad F %
Enf. Leve 51 54,84
Enf. Moderada 31 33,33
Enf. Severa 11 11,83
Enf. Critica 0 0,00
TOTAL 93 100

Fuente: Los Autores.

El 54,84% de los encuestados sufrid un covid leve, el 33,33% moderado, y un 11,83% se-
vero, no presentado otra patologia critica.

Tabla 2. Niveles de Ansiedad (Segun el test de Hamilton).

NIVELES DE ANSIEDAD FRECUENCIA %
Ausencia de ansiedad Hombres 0 0
Mujeres 0 0
Ansiedad Leve Hombres 14 26,92
Mujeres 19 46,34
Ansiedad Hombres 38 73,08
moderada/grave Mujeres 22 53,66
Total Hombres 52 100,00
Mujeres 41 100,00

Fuente: Los Autores.

El 26,92% de los hombres y el 46,36% de las mujeres han afirmado padecer de ansiedad
leve, el 73,08% de los hombres y el 53,66% de las mujeres han firmado padecer de ansie-
dad moderada/grave. En consecuencia, el total de encuestados padecen algun grado de
ansiedad.
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Tabla 3. Niveles de depresion (segun el test de Beck)

DEPRESION FRECUENCIA %
Depresion ausente o Hombres 0 0,00
minima Mujeres 0 0,00
Depresion leve Hombres 27 51,92
Mujeres 15 36,59
Depresion moderada  Hombres 18 34,62
Mujeres 21 51,22
Depresion grave Hombres 7 13,46
Mujeres 5 12,20
Total Hombres 52 100,00
Mujeres 41 100,00

Fuente: Los Autores.

El 51,92% de los hombres y el 36,59% de
las mujeres han afirmado padecer de de-
presion leve, el 34,62% de los hombres vy
el 51,22% de las mujeres han firmado pa-
decer de depresion moderada, el 13,46%
de los hombres y el 12,20% de las mujeres
han afirmado padecer de depresion grave.
En consecuencia, el total de encuestados
padecen algun grado de depresion.

Conclusion

Son innegables los efectos psicologicos ne-
gativos, que ha generado la pandemia en
todos los niveles de la sociedad, y los re-
sultados de los instrumentos aplicados en
el presente trabajo de investigacion con-
cuerdan con una gran variedad de traba-
jos, sobre las sensaciones psicologicas en
personas que han padecido covid. Ambos
efectos psicologicos tanto del personal de
salud como del resto de la poblacion, son
practicamente iguales, es decir, los niveles
de ansiedad, miedo, estrés del personal de
salud en contraer el virus o contagiar a sus
seres queridos, es proporcional al miedo
de personas mayores, adultos jovenes de
tambien contagiarse, sumado a los niveles
depresivos por la cuarentena, en jovenes y
adolescentes por el encierro, la falta de in-
teraccion con amigos o companeros de es-
tudio, esta metidos en el hogar todo el dia,
lidiar con el resto de familiares, hacen que

RECIMAUC VOL. 6 N®

eso0s sentimientos sean los mas normales,
en vista del giro tan brusco que trajo consi-
go a nuestras vidas la pandemia.
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