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Resumen

La enfermedad respiratoria COVID-19, ha causado
manifestaciones que requieren atencién psicologica.
Debido a que la forma de transmision del virus difi-
culta la intervencidn cara a cara, los servicios remotos
son una opcién en la biisqueda de estabilidad emo-
cional durante la pandemia. El propdsito de esta in-
vestigacion es llevar a cabo una revisién sistematica
de la evidencia cientifica del uso de la Telepsicologia
en contexto COVID-19, basado en el modelo PRIS-
MA, por lo que se realizaron busquedas avanzadas
en Web of Science, PubMed, Scopus, Redalyc y Aca-
demic Google, utilizando descriptores de MeSH y
diccionarios de sinénimos. Se incluyeron los estudios
que utilizaban la Telepsicologia para tratar pacientes
durante la pandemia y se excluyeron aquellas que no
describian de forma clara cémo era la intervencion.
Ocho estudios que cumplieron con los criterios de
inclusién fueron seleccionados y analizados. Los re-
sultados dan fe de la efectividad del uso de la Telep-
sicologia en el tratamiento de la depresion, ansiedad
y estrés en tiempos de pandemia, aunque ain hace
falta obtener evidencia de su uso estandarizado, por
lo que se refuerza la necesidad de elaborar protoco-
los de atencion telepsicoldgica cada vez mas especia-
lizados.

Palabras clave: Pandemia, Covid-19, Telepsicologia, Revision sis-
tematica.

Abstract

The respiratory disease COVID-19 has caused
difficulties that require psychological atten-
tion. Face-to-face intervention is difficult be-
cause of the way the virus is transmitted, the-
refore, remote services are an option when
seeking emotional stability during the pandemic.
The current research aimed to carry out a systema-
tic review of the use of Telepsychology in the con-
text of COVID-19, based on the PRISMA model.
Using MeSH descriptors and a thesaurus an ad-
vanced search was carried out in Web of Science,
PubMed, Scopus, Redalyc, and Academic Google.
Studies that used telepsychology to treat patients
during the pandemic were included in the study,
however, those that did not clearly describe the
process of intervention were excluded. Eight stu-
dies with the inclusion criteria were selected and
analyzed. The results attest to the effectiveness of
the use of Telepsychology in the treatment of de-
pression, anxiety, and stress in times of pandemic,
however, evidence of its standardized use is still
needed, thus reinforcing the need to develop spe-
cialized telepsychological protocols.

Keywords: Pandemic, Covid-19, Telepsychology, Systematic
review.
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Al cierre de 2019, se detectd una neumonia de causa desconocida en la ciudad de Wuhan en la
provincia de Hubei, China. Esta enfermedad infecciosa fue anunciada por la Organizaciéon Mun-
dial de la Salud (World Health Organization [WHO]), como COVID-19, causada por un nuevo
coronavirus llamado SARS-COV2 y fue declarada pandemia debido a los niveles alarmantes de
propagacion y gravedad (WHO, 2020).

A nivel mundial, hasta el 8 de febrero de 2021, se han reportado 106 683 909 casos confirmados,
de los cuales han muerto 2 327 315 personas. El continente americano ha sido el mas afectado con
46 913 216, especificamente en México se han contabilizado 1 932 145 casos y 166 200 muertes (Co-
ronaBoard, 2021; WHO, 2021) aunque se estima que en realidad la cifra podria ser mucho mayor.

Desde que la Organizacion Mundial de la Salud conocié los primeros casos de neumonia con cau-
sa desconocida en China, ha estado invitando a la comunidad mundial a intensificar sus esfuerzos
para promover la salud y el desarrollo, trabajando en siete areas principales, a saber, liderazgo,
analisis, comunicacion, suministros, experiencia, investigacion y preparacion (WHO, 2020).

El coronavirus ha provocado un profundo impacto econémico, que ha disparado una crisis en to-
das las industrias y paises, se informa que, en un escenario moderado, el crecimiento del Producto
Interno Bruto (PIB) se veria afectado entre un 3 y un 6% e incluso puede caer mas del 10% o 15%
dependiendo del pais, siendo las economias orientadas a los servicios y los paises fuertemente
dependientes del comercio exterior y el turismo los mds afectados (Fernandes, 2020).

La COVID-19 es facilmente transmisible entre personas que se encuentren cerca. Cuando una
persona infectada tose, estornuda o habla, se lanzan al aire gotas de su boca o nariz, que al mismo
tiempo pueden meterse en la boca o la nariz de las personas a su alrededor. Las personas pueden
transmitir el virus antes de reconocer que estdn enfermas y, a veces, ni siquiera saben que estan
enfermas, porque estdn infectadas, pero no tienen sintomas. Ademas, es posible que alguien pue-
da contraer el virus al tocar su propia boca, nariz u ojos después de tocar una superficie u objeto
contaminado ya que el virus puede vivir dias en el exterior dependiendo de diferentes factores
como la luz solar, la humedad y la textura (Center for Disease Control and Prevention [CDC],
2019).

Para detener la pandemia, las personas deben seguir practicas saludables de higiene, como lavarse
las manos con frecuencia, usar una cubierta facial de tela para salir en publico, evitar tocarse los
0jos, la nariz y la boca, cubrirse la tos y los estornudos, limpiar y desinfectar superficies que se
tocan con frecuencia y controlar su salud; quedarse en casa si estan enfermos, estar en cuarentena
y aislarse, y también distanciarse fisicamente. Para mantener este distanciamiento social, los espa-
cios publicos estdn restringidos y las reuniones no estan permitidas en casi todo el mundo (CDC,
2019).

Estas medidas de salud publica hacen que las personas sean vulnerables a experimentar situacio-
nes como el aislamiento, el estrés postraumatico, pérdida de estilo de vida o relaciones interperso-
nales y cambios en los hédbitos de suefio, alimentacion y rutinas, que estan vinculadas a un detri-
mento en la salud mental (Becker et al., 2017; Rasmusson et al., 2018). Estas afectaciones podrian
potencializar los sintomas de quienes ya sufren de un trastorno mental diagnosticado.

Algunos autores (Urzua et al., 2020; Li et al., 2020), han descrito que el periodo de confinamiento
se percibe como una inmovilizacion fisica y emocional en la que no se permite la interaccion con
el medio ambiente, por lo que no se fomenta la restauracion psicoldgica ambiental tan necesaria
para recuperar a las personas del desgaste cognitivo y emocional del dia a dia (Martinez-Soto &
Montero, 2010).
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Los sintomas que se han visto agudizados debido a la pandemia son aquellos que envuelven a la
ansiedad, la depresion y el estrés en todas sus variantes (Kaiser Family Foundation [KFF], 2020),
debido a lo cual, algunos investigadores enfatizan la importancia del tratamiento psicoldgico. Li
et al., (2020), mencionaron que se requieren tratamientos apropiados para la intervencion psicolo-
gica en crisis derivada de la COVID-19; Zaka et al., (2020) afirmaron que se necesita una interven-
cion psicoldgica especializada y apoyo para mejorar la preparacion para las futuras pandemias,
mientras que Wang et al. (2020), enfatizaron la necesidad de un adecuado tratamiento psicotera-
péutico, al decir que el impacto de la pandemia de COVID-19 es evidente en todos los niveles de la
sociedad (empresarial, econdmico, educativo y psicoldgico) y que, en consecuencia, los gobiernos
no deberian limitar su respuesta a las acciones médicas y econdmicas necesarias, sino que debe-
rian implementar medidas paralelas de asistencia psicologica. Por tltimo, la Comision Nacional
de Salud de la Republica Popular China (NHC) establecié mecanismos para guiar la investigacion
y estandares de atencion psicoldgica en contexto COVID-19 a través de "Los Principios Rectores
de la psicologia de Emergencia” (NHC, 2020).

Como se ha dicho con anterioridad, la transmision facil y rdpida del virus entre las personas di-
ficulta las intervenciones psicolodgicas tradicionales cara a cara; por lo tanto, configurar servicios
de salud mental en linea es una opcion segura y adecuada. La comercializacion de servicios de
internet y teléfonos inteligentes ha permitido a los profesionales de la salud mental y las autori-
dades de salud, ofrecer servicios de salud mental en linea durante el brote de COVID-19. Se han
implementado varios tipos de servicios de salud mental en linea y educacion sobre salud mental
ampliamente con programas de comunicaciéon como We chat, Weibo y Tik Tok (Liu et al., 2020).

Debido a lo anterior, el uso y aceptacion de la Telepsicologia van en aumento. La Asociacién
Americana de Psicologia (APA, 2013) define la telepsicologia como "La provisidon de servicios
psicoldgicos utilizando tecnologias de telecomunicaciones” (p. 3). En un metaandlisis realizado
por Backhaus et al., (2012), se encontraron articulos centrados en el uso de la psicoterapia de vi-
deoconferencia (VCP), descubriendo que se han utilizado una serie de herramientas terapéuticas
en diferentes contextos socioculturales, generando una satisfaccion adecuada en la persona que
recibe la atencion, lo que permite generar resultados similares a los de la atencion psicoldgica tra-
dicional (como se cita en McCord et al., 2020).

Dado que debe tenerse en cuenta que otra pandemia podria derivarse de la COVID-19, la enfer-
medad mental y de comportamiento, mantener la estabilidad emocional de las personas, restau-
rarlas y mantenerlas seguras se ha convertido en un elemento crucial. Por lo tanto, y en atencion
al llamado de la WHO y el NHC sobre la investigacion y la preparacion, la generacion de pautas
sistematizadas para la intervencién a través de la telepsicologia en contextos especificos se vuelve
relevante.

El proposito de esta investigacion es llevar a cabo una revision sistematica del uso de la Telep-
sicologia en el contexto de la pandemia por COVID-19, con el fin de desarrollar propuestas que
maximicen los posibles beneficios de tales intervenciones en pacientes potenciales, profesionales
en psicologia y ptblico en general.

METODO
El presente estudio sigui6 el modelo de revision sistematica de acuerdo con la guia PRISMA
(Urratia y Bonfill, 2010). Las busquedas fueron realizadas en noviembre de 2020, por dos jueces
independientes, en Web of Science, PubMed, Scopus, Redalyc y Academic Google. Los descrip-
tores se seleccionaron segun los diccionarios MeSH (PubMed) y Thesaurus (Thesaurus.com) y
fueron: SARS-COV-2 OR COVID or coronavirus AND mental telehealth OR telepsychology AND
Intervention AND Effect OR assessment OR evaluation or evidence AND Depression or anxiety
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OR stress.

Se realizaron busquedas avanzadas con los términos mencionados presentes en el titulo, resu-
men o palabra clave, con el filtro publicado en el afio 2020. Se consideraron estudios destinados
a documentar el desarrollo de una intervencion tele psicoldgica para atender a personas durante
la pandemia de COVID-19. Se excluyeron aquellos articulos que no describieron la intervencion.
Para la revision de los datos, se hizo un cruce de informacion entre dos de los autores, que identi-
ficaron y seleccionaron de manera independiente y ciega los titulos y resimenes obtenidos en las
busquedas electrénicas, para tener la lista de estudios elegibles, después de un andlisis, se llegd
a un consenso; posteriormente, se obtuvieron los articulos completos y, para minimizar el riesgo
de sesgo, de manera independiente, se evalud el cumplimiento de los criterios de inclusion. Para
evaluar la calidad de los estudios incluidos, se utilizaron las listas de verificacion del Programa de
habilidades de evaluacion critica, dichas herramientas se desarrollaron para ensefar a las perso-
nas como evaluar criticamente diferentes tipos de evidencia (Public Health Resource Unit, 2020).

Consideraciones éticas. Los autores basaron su aplicacion de las reglas morales y los cddigos de
conducta profesionales de acuerdo con las recomendaciones de conducta, informes, edicién y
publicacion de articulos académicos en revistas médicas (Comité Internacional de Editores de
Revistas Médicas [[CMJE], 2019).

RESULTADOS
Caracteristicas descriptivas de los estudios. Los detalles sobre los procesos de btisqueda y selec-
cién de literatura se realizaron siguiendo el modelo PRISMA (Liberati et al., 2009) y se muestran
en la Figura 1.

Figura 1
Diagrama de flujo de los articulos incluidos en la revision.
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Fuente: Elaboracion propia
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Después de la eliminacion de registros de busqueda duplicados y titulos de seleccion y restime-
nes, se evaluaron 54 estudios, de los cuales, 29 no eran relevantes para el tema. De los estudios
restantes, 16 articulos no cumplieron con los criterios de inclusidn, a saber, no describian la inter-
vencion realizada de una forma adecuada. Finalmente, fueron incluidos 8 estudios para el analisis
de la evidencia (Cheng et al.,2020, Jiang et al., 2020, Wei et al., 2020, Paul et al.,2020, Steward et al.,
2020, Wan et al., 2020, Wahlund et al., 2020 & Dominguez-Rodriguez et al.,2020)

La presente revision sistematica incluyé ocho estudios que se evaluaron mediante las herramien-
tas CASP. Las cualidades de los estudios evaluados fueron en general altos. Seis (75%) estudios
disfrutaron de buena calidad y dos (25%) tuvieron calidad media. No se excluy6 ningtn estudio
sobre la base del nivel de evidencia o la evaluacion de la calidad.

Los estudios fueron publicados en diferentes revistas entre el 25 de febrero y el 26 de septiembre
de 2020. Los paises en los que se realizaron fueron China (37.50%), Estados Unidos (25%), Suecia
(12.50%), Espana (12.50%) y Korea (12.50%), como se puede observar en la Tabla 1.

Tabla 1
Informacion de los paises de los estudios seleccionados
Estudio Pais
Cheng et al. (2020) China
Jiang et al. (2020) China
Wei et al. (2020) Estados Unidos
Steward et al. (2020) Estados Unidos
Wan et al. (2020) Korea
Wahlund et al. (2020) Suecia
Dominguez-Rodriguez et al. (2020) Espana

Fuente: Elaboracién propia

La presente revision sistematica incluyé ocho estudios que se evaluaron mediante las herramien-
tas CASP. Las cualidades de los estudios evaluados fueron en general altos. Seis (75%) estudios
disfrutaron de buena calidad y dos (25%) tuvieron calidad media. No se excluy6 ningtin estudio
sobre la base del nivel de evidencia o la evaluacion de la calidad.

Tabla 2.
Resumen de las caracteristicas de los estudios incluidos.

Estudio Herramienta de Intervencién Uso Evidencia  Limitaciones
Telepsicologia
Cheng et Red Social We- Apoyo psicoldgico de pares Disminuir los tras- Empirica No es consi-
al,, 2020  Chat desde otros paises a profesio- tornos mentales en derado un tra-
nales de la salud utilizando la trabajadores de pri- tamiento
aplicacion de redes sociales mera linea contra
WeChat. el COVID-19.
Jiang et Teléfono e Inter- Apoyo psicologico a perso- Para ayudar al pi- Empirica Es conside-
al., 2020  net nal de salud, a través de dos blico en general, rado  provi-
vias, presencial y remota. personal de salud y sional, por la
de gobierno. urgencia.
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Wei et al., Audios pre gra-

2020 bados

Paul et al., Zoom y Reali-

2020 dad Virtual con
videos de you-
tube

Steward et Video y aplica-

al., 2020 ciones Interac-
tivas

Wan et al., Teléfono

2020

Domin- Plataforma a

guez-Ro- través de com-

driguez et putadora y ta-

al.,, 2020  Dblet

Wahlund Pagina web y

etal., 2020 hojas de trabajo

Las instrucciones se grabaron
en audio y luego se pusieron
en linea. Los sujetos del gru-
po experimental escucharon
el audio en sus celulares y si-
guieron instrucciones por 50
minutos diarios durante dos
semanas.

Participaciéon en una sesion
semanal de psicoterapia via
Zoom, 50 minutos durante
4 semanas, se simulaban ac-
tividades que solia disfrutar
antes de la pandemia.

Terapia cognitivo-conductual
semanal a través de videolla-
mada, con la presencia cerca-
na de padres o tutores.
Apoyo psicoldgico a través
de una llamada telefonica
diaria de media hora por dos
semanas.

Intervencion  auto-adminis-
trada basada en la web con
asistencia psicologica a tra-
vés del chat basado en psico-
logia positiva.

Intervencion de tres semanas
autoguiadas, a través de un
sitio web de estudio, orga-
nizado en cinco médulos. El
tratamiento consiste en inter-
venciones conductuales para
problemas relacionados con
la preocupacion, que se han
adaptado  especificamente
para preocupacion por CO-
VID-19. Cada modulo in-
cluye un segmento de texto
y tareas para que los partici-
pantes practiquen durante al
menos dos dias.

Para buscar dismi-
nuir afectaciones
psicologicas de
pacientes con CO-
VID-19.

Evaluacion y dis-
minucién de sinto-
mas de depresion.

Tratamiento de es-
trés postraumatico
para nifios y ado-
lescentes.

Tratamiento contra
la depresion y an-
siedad de pacientes
internados en un
hospital.

Depresion y ansie-
dad.

Para disminuir la
percepcion de pre-
ocupacion  pato-
loégica por el CO-
VID-19.

Telepsicologia y Covid-19

Se  demostrd
un efecto favo-
rable sobre la
depresion y la
ansiedad leves
a moderada.

Los sintomas
de depresion
leve a modera-
da, disminuye-
ron en un mes.

Hay evidencia
preliminar de
efectividad

Se evidencia
disminucion de
estrés, ansie-
dad e ideacion
suicida, se va-
lida el uso del
teléfono para
intervencion.

Aumento del
afecto positivo

Evidencia de
modificacion
conductual.

Muestra pe-
quefia y la
intervencion
y evaluacion
fue realizada
por la misma
persona

La mayoria
de las medi-
ciones fueron
subjetivas y
no hubo se-
guimiento.

Muestra pe-
quena y ma-
yormente fe-
menina.

Muestra pe-
quefia y ex-
clusion de
evaluaciones
de los efectos
de la historia
psiquiatrica,
el género y
los cambios
psicologicos
durante la
pandemia.

Dificultades
de uso de la
herramienta
para personas
mayores.

Realizado en
Suecia donde
las condicio-
nes son dife-
rentes al resto
de los paises.

Nota: Elaboracion propia
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DISCUSION
El estudio tuvo como objetivo evaluar a través de una revision sistematica, la evidencia cientifica
de la telepsicologia para hacer frente a la pandemia COVID-19. Hasta la fecha, las evidencias de
investigacion sobre el uso de la telepsicologia para hacer frente al estrés pandémico son limitadas,
aunque estan en crecimiento. Tras una busqueda estandarizada y una estrategia de deteccion, solo
se seleccionaron ocho estudios de la literatura cientifica clinica.

Los estudios incorporados en este estudio, hacen uso de diversidad de medios y estrategias de in-
tervencion, incluyendo sesiones diarias, semanales y autogestion de sesiones grabadas, con abor-
dajes diversos. Asi mismo, es importante no perder de vista que las intervenciones se disefiaron
en situacion de emergencia, en algunos casos mediante la adaptacion de otras.

Ademas de los resultados criticos (por ejemplo, una reduccion significativa de la depresion y la
ansiedad), relevante para este estudio es el ajuste entre la modalidad terapéutica, el contexto de
confinamiento y los problemas inherentes a la cultura de cada pais donde se hicieron las evalua-
ciones.

A pesar de estos resultados favorables, los hallazgos deben tomarse con precaucion considerando,
por un lado, la pequena cantidad de participantes en la mayoria de los casos y, por otro lado, la
falta de medidas de seguimiento después del periodo de intervencion (Shadish et al., 2002).

Los resultados del presente estudio muestran la necesidad de retomar las mejores practicas para
disefiar y evaluar intervenciones que promuevan la atencion a la salud mental de acuerdo con
el contexto pandémico de la salud (Taylor, 2019), pero considerando su viabilidad en contextos
nacionales y locales.

Existen datos de tratamientos psicoldgicos basados en telecomunicaciones desde la década de los
90 y con posterioridad se han desarrollado una gran cantidad de programas (Andersson et al.,
2014). Aunque algunas formas de tecnologias de medios han demostrado tener una eficacia limi-
tada (por ejemplo, la intervencidn psicologica de base web con tamarnios de efectos que tienden a
ser pequenos; Cuijpers et al., 2008), en estudios comparativos generales de telepsicologia versus
intervenciones cara a cara, la Telepsicologia ha sido considerada solamente como alternativa y
complementaria (Andersson et al., 2014).

Se han publicado trabajos de revision por pares sobre telepsicologia con un interés reciente en
seguir la transicion de la psicoterapia cara a cara a las tecnologias de telecomunicaciones (Titov et
al,, 2010; Arnberg et al., 2014). En estos estudios, se han tenido en cuenta varias dreas de tratamien-
to, incluidas las que estan potencialmente relacionadas con los factores estresantes pandémicos
(por ejemplo, Bolton y Dorstyn, 2015; Deady et al., 2017; Dong y Bouey, 2020; Massoudi et al.,
2019; McLean et al., 2020; Niles et al., 2012; Riva y Wiederhold, 2020; Taylor, 2019).

En una etapa de crisis de salud global, las tecnologias de telepsicologia emergentes en la carga
psicolégica de COVID-19 deben validarse teniendo en cuenta su rango de aplicabilidad, accesibi-
lidad y bajo costo en diferentes escenarios, pacientes y audiencias objetivo. Para las implicaciones
préacticas de la investigacion, se necesitan mas estudios para evaluar la efectividad de la telepsi-
cologia terapéutica en el contexto de COVID-19 considerando la poblacion (por ejemplo, edad,
diagnostico, factor de riesgo, entorno clinico, tiempo de confinamiento), intervenciones (tipo, fre-
cuencia, duracion) y resultados (resultados clinicos o pacientes que el investigador necesita medir
y mejorar). Los resultados de este avance son necesarios para maximizar los posibles beneficios
de tales intervenciones en pacientes potenciales, profesionales en psicologia y publico en general.
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Como se sefial6 anteriormente, la evidencia cientifica sobre telepsicologia para hacer frente a la
carga psicoldgica del coronavirus es atin escasa. Mas que nunca, el panorama de la telepsicologia
se ha alterado en el mundo durante COVID-19 (Perrin et al., 2020), en consecuencia, se espera una
mejor comprension de su aplicabilidad y transferibilidad (Schiinemann et al., 2013) en estudios
posteriores a través de evidencias cientificas estandarizadas y confiables de intervenciones de
telepsicologia en medio del brote de COVID-19.
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