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sistematica
Resumen:

Introduccidn: La enfermedad producida por el SARS-Cov-2, la COVID-19, tuvo un gran
impacto a nivel mundial y los servicios de salud fueron los mas afectados, entre estos los
servicios que brindan atencién en la salud mental.

Objetivo: Conocer el impacto de la pandemia por la enfermedad COVID-19 en la atencion
de la salud mental.

Material y Métodos: Se realizé un andlisis de la literatura existente de bases de datos de
Scopus, Lilacs y Pubmed. Ademas, se incluyeron publicaciones cientificas completas de re-
vistas indexadas en espariol e inglés, con pacientes adultos (>17 afios), y trabajos originales
con disefio analitico, prospectivo, transversal, aleatorizado, metandlisis y de libre acceso.
Resultados: Se incluyeron 11 articulos, donde se describe una reduccién en las consultas
en emergencias, e incremento del consumo de sustancias o intentos de suicidio. Se imple-
mentaron estrategias como la tele-psiquiatria, educacion a la poblacién y las medidas de
distanciamiento.

Conclusiones: Se concluyé que es posible brindar atencion psiquiatrica en tiempos de pan-
demia, tomando cuenta varias medidas de prevencién y reorganizacién de los servicios.

Palabras clave: Salud mental, emergencias, telepsiquiatria, COVID-19.

Impact of the COVID-19 pandemic on mental health care: a
systematic review

Abstract

Introduction: The disease produced by the SARS-CoV-2, the COVID-19, had a major impact
worldwide and the health system was one of the most affected, including services that pro-
vide mental health care.

Objective: To know the impact of the COVID-19 pandemic on mental health care.
Materials and Methods: An analysis of the existing literature on Scopus, Lilacs and Pubmed
databases was carried out. Also, full scientific publications from indexed journals in Spanish
and English, with adult patients (>17 years), and original works with an analytical, prospecti-
ve, cross-sectional, randomized, meta-analysis, and free access design were included.
Results: Eleven articles were included, describing a reduction in emergency visits and an
increase in substance use or suicide attempts. Strategies such as tele-psychiatry, education
to the population and distance measures were implemented.

Conclusions: It was concluded that it is possible to provide psychiatric care in times of
pandemic, taking into account various prevention measures and reorganization of services.
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Introduccion:

La pandemia por la enfermedad de la COVID-19,
ha afectado el funcionamiento de los servicios de
salud mental, esenciales en la mayoria de los pai-
ses, generando mayor demanda, segun un nue-
vo estudio de la Organizacion Mundial de la Sa-
lud (OMS), que incluye a 130 paises y reporta los
primeros datos mundiales acerca de los efectos
devastadores de la COVID-19 sobre el acceso a
los servicios de salud mental y permite evidenciar
la necesidad urgente de incrementar el financia-
miento en la atencion mental’.

Para limitar la transmision de la COVID-19 y brin-
dar tratamiento agudo a los pacientes gravemente
enfermos, las autoridades sanitarias han tomado
varias medidas efectivas, como el establecimien-
to de hospitales de emergencia para infecciones
e instalaciones de cuarentena y, el aislamiento de
los pacientes sospechosos, diagnosticados y sus
contactos cercanos. Sin embargo, el brote actual
de la COVID-19 presenta desafios Unicos y como
resultado, tiene muchas implicaciones para los
hospitales en el mundo?.

Debido a los procedimientos de cuarentena obli-
gatorios a los pacientes con sospecha o diagnos-
tico de la COVID-19, contactos cercanos y pro-
fesionales de la salud de primera linea tuvieron
un alto riesgo de desarrollar problemas de salud
mental. En respuesta, las autoridades han esta-
blecido equipos de intervencion psicoldgica de
crisis en muchos hospitales psiquiatricos de todo
el mundo. Esto inevitablemente aumenta la pre-
sidn sobre los escasos recursos para la atenciéon
de la salud mental, con que se contaba antes de
la emergencia sanitaria®.

La emergencia del coronavirus también ha teni-
do consecuencias para la salud mental y las po-
blaciones mas vulnerables. En primer lugar, las
respuestas emocionales de las personas incluyen
miedo e incertidumbre extremos. Ademas, los
comportamientos sociales negativos a menudo
estan impulsados por el miedo y las percepcio-
nes distorsionadas del riesgo. Estas experiencias
pueden evolucionar para incluir una amplia gama
de problemas de salud mental publica, incluidas,
reacciones de angustia (insomnio, enojo, miedo
extremo a la enfermedad incluso en aquellos no
expuestos), conductas de riesgo para la salud

(mayor consumo de alcohol y tabaco, aislamien-
to social), trastornos de salud (trastorno de estrés
postraumatico, trastornos de ansiedad, depre-
sion, somatizacion) y disminucién de la salud per-
cibida“.

En respuesta a esto, es esencial que los profesio-
nales de la salud mental brinden el apoyo necesa-
rio a las personas expuestas y a quienes brindan
atencion. Adicionalmente, se debe dirigir un es-
fuerzo especial a las poblaciones vulnerables, que
incluyen: los pacientes infectados y enfermos, sus
familias y colegas; las personas con condiciones
mentales o fisicas preexistentes y a los trabaja-
dores de la salud y de asistencia, especialmente
enfermeras y médicos que trabajan directamente
con personas enfermas o en cuarentena®.

Por otra parte, la pandemia ha tenido profundos
efectos en los profesionales de la psiquiatria a
nivel personal, ético y econémico. Al igual que
otras especialidades médicas, en psiquiatria se
han cancelado las principales conferencias edu-
cativas anuales y se ha descrito un descenso en
el nUmero de pacientes en los servicios de emer-
gencias, lo que probablemente se explique por
el miedo al contagio; o la poca disponibilidad de
atencion de emergencias para psiquiatria®.

En todos estos entornos, han surgido preocupa-
ciones importantes sobre la disponibilidad y el
uso del equipo de proteccion personal adecua-
do. En las unidades psiquiatricas, puede existir
el temor a que el equipo de proteccion personal
impresione a los pacientes, la dificultad de lograr
que los pacientes psicéticos usen mascarillas®® y
las dificultades para manejar la higiene personal,
lo que aumenta su riesgo de contraer el virus. En
general, el personal de psiquiatria no esta capaci-
tado en protocolos de enfermedades infecciosas,
lo que pone a estos empleados en mayor riesgo
que a otros empleados del hospital’.

Los pacientes psiquiatricos hospitalizados pue-
den ser mas susceptibles a brotes virales graves
en comparacién con los pacientes de otras insta-
laciones sanitarias ya que a menudo se encuen-
tran confinados y hacinaos en hospitales don-
de comparten espacios comunes de comedor y
bano. A diferencia de los pacientes de hospitales
generales que suelen ser atendidos en camas de
hospital, los pacientes psiquiatricos internados
suelen participar en actividades grupales que au-
mentan el contacto entre pacientes®.
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En relacién a lo antes mencionado los pacientes
psiquiatricos debido a su estado mental desor-
denado, autocontrol y autocuidado deficientes,
y a una percepcién inadecuada, es posible que
sean incapaces de practicar medidas de control
de infecciones para protegerse. Ademas, debido
al estilo de vida poco saludable asociado con las
enfermedades mentales y los efectos secundarios
de los medicamentos psicotropicos, el estado de
salud suboptimo de los pacientes hospitalizados
con trastornos psiquiatricos importantes puede
hacerlos mas vulnerables a la neumonia de la CO-
VID-19 y sus complicaciones®.

El impacto de la pandemia de la COVID-19 en
los servicios de salud mental es importante, ya
que se han tenido que realizar importantes va-
riaciones en los modelos de atenciéon previa-
mente establecidos, tanto para la atencion de
emergencias, como la consulta ambulatoria o la
hospitalizacién. Esto, unido al incremento de las
demandas de atencién, por los efectos del confi-
namiento y la enfermedad en la salud mental de
los pacientes, ha demandado la modificacion de
las estrategias de atencion y seguimiento a los
pacientes psiquiatricos™.

Algunas sociedades internacionales de psiquiatria
han desarrollado protocolos de actuaciéon, para
establecer las normas de la atencion psiquiatri-
ca, que se basa en dos objetivos fundamentales:
en primer lugar, reducir la propagacién de la en-
fermedad de la COVID-19 dentro de los servicios
ambulatorios y hospitalarios; en segundo lugar,
garantizar durante la emergencia sanitaria, la me-
jor atencién sanitaria posible, teniendo en cuenta
tanto las necesidades de salud publica como la
seguridad de los procedimientos'"'2.

Por lo tanto, el objetivo de esta revisidon es cono-
cer el impacto de la pandemia por la COVID-19
en la atencién en salud mental, por lo que se
realizd una revisién, que permitié organizar la
evidencia disponible sobre el funcionamiento de
los servicios de salud mental en el contexto de
la emergencia sanitaria segun las recomendacio-
nes internacionales. Por lo tanto, sus resultados
podran ser aplicados para la planificacion de los
servicios de psiquiatria durante emergencias sa-
nitarias, ya que aporta informacién de las reco-
mendaciones internacionales en la salud mental,
el uso del equipo de proteccion personal y el te-

letrabajo, en pacientes con enfermedades men-
tales; lo que permitira brindar un servicio seguro
tanto para los pacientes, como para los profesio-
nales de la Psiquiatria.

Material y Métodos

Diseiio del estudio: Se realizd una revision sis-
tematica.

Unidad de Analisis: Articulos cientificos que cum-
plieron con los criterios de inclusion y exclusion.

Estrategia de busqueda: Se utilizé los buscado-
res de informacion médica Scopus, Scielo, Latin-
dex, DOAJ (Directory of Open Acces Journals),
Lilacs, Google académico y Pubmed. Se tuvo en
cuenta los siguientes términos de busqueda:

Términos MeSH: “Psychiatric care” [Mesh]//
“atencion psiquiatrica” [Mesh]// “Services,
Psychiatric Emergency” [Mesh]// “Atencion
psiquiatrica de emergencias” [Mesh]// “Psy-

chiatric Hospitals” [Mesh]// “Hospital psi-
quiatrico” [Mesh]// “Mental Institutions”
[Mesh]//  “Instituciones mentales” [Mesh]//

“Mental health care” [Mesh]// “Atencién a la
salud mental” [Mesh]// “COVID-19” [Mesh]//
“SARS-CoV-2"// “COVID-19 Impact” [Mesh]//
“COVID-19 Effects” [Mesh]//

Criterios de inclusidn: Se incluyd publicaciones
cientificas de revistas indexadas, en idioma es-
pafol e inglés, completas, con pacientes adultos
(>17 anos), originales, con disefio analitico, pros-
pectivo, retrospectivo, transversal, aleatorizados,
metaanalisis y de acceso gratuito.

Criterios de exclusion: Reportes de caso, actas
de conferencias, cartas el editor, tesis de grado.
Articulos sin declaracion de conflicto de interés
y, 0 sin declaracién de consideraciones bioéticas,
nivel de evidencia bajo, segun el sistema GRADE,
articulos con riesgo de sesgo alto.

Métodos para evitar riesgo de sesgo: Se realizd
una busqueda de la evidencia, siguiendo los crite-
rios de inclusion y exclusién descritos. Se evalué
la presencia de los diferentes tipos de sesgo; de
seleccidn, de realizacion, de deteccidon, de des-
gaste o de notificacién, utilizando la herramienta
propuesta por Cochrane.
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Para el analisis de la calidad de la evidencia, se
siguio la metodologia GRADE, con la que se resu-
mid y evallo la calidad de la evidencia, y se mos-
tr6 en una tabla de resumen de la evidencia.

Estrategia PICO:

P: Atencién en salud mental.

I: Impacto de la pandemia de la COVID-19 en la
atencién en salud mental.

C: Atencidn en salud mental antes de la pandemia
por la COVID-19.

O: Nuevas tendencias en la atencién a los pacien-
tes psiquiatricos, en emergencias, ambulatorios
u hospitalizados, durante la pandemia por la
COVID-19

Preguntas de investigacion:

1.¢Cual fue el impacto de la pandemia por CO-
VID-19 en la atencion psiquiatrica?

2.¢Cuales son las nuevas tendencias para la or-
ganizacion de los servicios de psiquiatria duran-
te la pandemia por la COVID-19?

3.¢,Cuales son las recomendaciones actuales
para la atencion a los pacientes psiquiatricos en
el departamento de emergencias?

4.;Como garantizar el seguimiento de los pacien-
tes psiquiatricos de forma segura, durante la
pandemia por la COVID-19?

5.¢Cudles son las nuevas tendencias en atencion
psiquiatrica desarrolladas durante la pandemia
por la COVID-19?

Método de recoleccion y analisis: Para identi-
ficar las publicaciones a analizar, se realizé una
blusqueda en las bases de datos especializada,
utilizando las palabras clave (términos MESH). Se
descargaron los articulos que cumplieron con los
criterios de seleccion.

Se llevd un registro de la trazabilidad de los ar-
ticulos, en un cuadro que incluy6 la direccion
URL, la cantidad de descargas o vistas que tiene
el articulo, las palabras claves utilizadas y el bus-
cador donde se encontrd. Se procedid a la cla-
sificacion de la evidencia, estableciendo si cum-
plen con los criterios de inclusion y exclusién
antes planteados. Después de esto, comenzé el
analisis de las publicaciones seleccionadas, re-
gistrando en una base de datos aspectos como:
titulo, tipo de estudio, autor, tipo de atencion psi-
quiatrica (emergencia, ambulatoria, hospitaliza-
cién), con lo que se elaboré el informe final de la
revision sistematica.

Resultados
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Registros identificados en
bisquedas en bazes de datos (n=80).

cion

Feegistros adicionales en otras
bisquedas (n=10).

b J

Y

Eegistros tras eliminar duplicades (n=87).

do

Criba

Registros cribados (n=27)

| PFegisiros excluidos (n=4{), por

¥

estar publicados en ofre idioma.

Idoneidad

Numero de articulos de texto completo
evaluados para zu elegibilidad (n=47).

MNomero de articulos de texto completo
exchndos (n=36).

- Protocolos (n=3).

- Menores de 18 afios (n=3).

- Guias de practica clinica (n=2).

- Metodelogia poco clara (n=T).
- Eewistas de bajo impacto (n=16).

MNumero de articulos incluides en la
sintesis cualitativa (n=11).

Fuente: Datos obtenidos de los articulos incluidos en la revision
Elaborado por autores

Figura 1. Diagrama de seleccién de articulos

Se identificaron 90 articulos en bases de datos es-
pecializadas, de estos se eliminaron tres duplica-
dos. Al comenzar el cribado 87, se identificaron 40
que habian sido publicados en otros idiomas dife-
rentes al castellano o inglés, quedando 47 articulos
para su andlisis, de los cuales, se eliminaron 36,
por no cumplir con los criterios de inclusién des-
critos. Finalmente, el analisis cualitativo se realizd
con 11 articulos, que se analizan a continuacion.

Impacto de la pandemia en la atencion psi-
quiatria

Para Hoyer et al.,'3, en el contexto de la pandemia
por la COVID-19 hubo un descenso del 26% en
las consultas psiquiatricas de emergencias [RR:
0,734; p=0,009]; ademas, las personas que acu-
dian a emergencias recorrian menor cantidad de
kilbmetros para recibir atencién médica. Se identi-

ficd un impacto particular de la pandemia en el nu-
mero de presentaciones por trastornos afectivos.

Por su parte, Goncalvez et al.,' observaron que
durante los meses de confinamiento en Portu-
gal, se reportaron 780 consultas psiquiatricas de
emergencia (52,2% menos que el mismo periodo
del afio anterior). Todos los diagndsticos se redu-
jeron durante la pandemia, pero los trastornos del
estado de animo fueron los que mas se redujeron.

Castro et al.,'® en una poblacién de 60248 pacien-
tes; con predominio de las mujeres (53,9%), es-
tablecieron que en el departamento de emergen-
cias, las probabilidades de la prueba COVID-19,
aumentaron en casi un 50% en las visitas durante
las cuales se hizo referencia a la violencia [OR:
1,49; IC 95%, 1,25-1,76]; mientras que, en aten-
cion ambulatoria, las notas con la presencia de
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términos psiquiatricos se asociaron con una re-
duccion en la probabilidad de la prueba de CO-
VID-19 para un paciente individual, OR: 0,80 [IC
95%, 0,77-0,82] para la ansiedad; OR: 0,64 [IC
95%, 0.61-0.67] para depresion; OR: 0.63 [IC
95%, 0.56-0.71] para psicosis; OR: 0.73 [IC 95%,
0.66-0.81] para suicidio y OR: 0.40 [IC 95%, 0.37-
0.43] para violencia.

En este sentido; Ohja et al.,’® describen dentro
del impacto de la pandemia en la atencién psi-
quiatrica, un aumento significativo en las tasas de
estrés, ansiedad y depresion a nivel mundial. Los
trabajadores de salud son altamente vulnerables
al estrés, ansiedad, sintomas depresivos, insom-
nio, negacién, ira 'y miedo.

Adicionalmente, Capuzzi et al.,"” indicé que en el
ano 2020 se reportaron 58% menos que en el afo
anterior y, que hubo un incremento significativo
de las consultas por consumo de Cannabis y por
pacientes residentes en unidades de cuidados
a largo plazo (p<0,05). Los trastornos del esta-
do de animo fueron menos frecuentes durante la
cuarentena, a diferencia de los intentos suicidas,
que se incrementaron (p<0,05). Los trastornos
obsesivo- compulsivo fueron mas frecuentes du-
rante el aislamiento. Los predictores de consulta
psiquiatrica durante la emergencia fueron el con-
sumo de Cannabis y el trastorno obsesivo-com-
pulsivo. Tabla 1.

Tabla 1. Andlisis de los articulos sobre el impacto de la pandemia en la atencién en salud mental

Poblacion blanco
/Servicio

Intervencion

Resultados

Nombre del es- Autor/pais/afio Disefio
tudio/
Decreased utili- Hoyer C, Ebert  Retrospectivo

Poblacién general

zation of mental A, Szabo K, Observacional Pacientes con

health emergency  Platten M, antecedentes

service during the  Meyer A, de enfermedad

COVID-19 pande-  Kranaster L. psiquiatrica

mic. Alemania. Servicios psiquia-
2020, tricos de emer-

gencia

The Impact of CO-  Gongalvez D, Descriptivo Poblacion general

VID-19 Pandemic Mota P, Observacional  (>18 afios).

on Psychiatric Ribeiro J,

Emergency Depart- Freitas A. Pacientes con an-

ment Visits

— A Descriptive
Study.

Portugal. 2020".

tecedentes de en-
fermedad psiquia-
trica

Atencion psiquiatri-
ca de emergencia

40 Rev Fac Cien Med (Quito) 2022-Vol. 47 Num. 1

Determinacién del
ndmero de consul-
tas psiquiatricas a
emergencias duran-
te las semanas 1 a
11y12ai15dela
emergencia sanita-
rias por COVID-19.

Se formaron dos
subgrupos de visitas
de emergencia con
base en las fechas
descritas para com-
parar el impacto de
la pandemia de CO-
VID-19 en el nimero
y caracteristicas de
las visitas de emer-
gencia psiquiatrica.

Se recogieron datos
de edad, sexo, diag-
nésticos  primarios,
fecha de ingreso, es-
tado de alta y destino
tras el alta.

Descenso del 26% en
las consultas psiquia-
tricas de emergencias
[RR: 0,734; p=0,009].

Las personas que
acudieron a emer-
gencias recorrieron
menor cantidad de
kilbmetros para recibir
atencién médica.

Se identificé un
impacto particular
de la pandemia en el
numero de presenta-
ciones por trastornos
afectivos.

Durante los meses de
confinamiento en Por-
tugal, se reportaron
780 consultas psiquia-
tricas de emergencia
(52,2% menos que el
mismo periodo del afio
anterior).

Todos los diagnésticos
se redujeron durante
la pandemia, pero, los
trastornos del estado
de animo, fueron los
que mas se redujeron.
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Electronic Health
Record Documen-
tation of Psychia-
tric Assessments
in Massachuse-
tts Emergency
Department and
Qutpatient Set-
tings Durinthe Co-
ronavirus Disease
2019 (COVID-19)

Pandemic
Challenges faced
by mental health

providers and pa-
tients during the

coronavirus 2019
pandemic
due to technologi-
cal barriers

Castro V, Roy M,
Perlis M.

Estados Unidos.
2020,

Ohja R,
Syed S.

Estados Unidos
2020,

Observacional
de cohortes

Articulo de
revision

Poblacién general
(>18 afos).

Pacientes con
antecedentes
de enfermedad
psiquiatrica

Atencidn psiquia-
trica de emergen-
ciasy
ambulatoria

Trabajadores
sanitarios

Poblacion gene-
ral.

Atencidn psiquia-
trica de emergen-
cias.

y ambulatoria

Se analizaron los
reportes de consul-
tas a emergencias y
ambulatorias, en un
hospital d Boston,
con interés en la si-
guiente informacion:

Sexo, edad, etnia,
tipo de hospital,
solicitud de pruebas
de COVID-19, y la
presencia de térmi-
nos psiquiatricos en
los reportes, como:
-Ansiedad.
-Depresion.
-Psicosis.

-Suicidio.
-Violencia.

Revisién de los
efectos de la pande-
mia en la poblacién
general y en los
trabajadores sanita-
rios, que modifican
el funcionamiento
de los servicios de
psiquiatria.

n= 60 428

Mujeres (n=32550;
53,9%).

Edad: 44,3 + 24,5
anos.

En emergencias, las
probabilidades de la
prueba COVID-19,
aumentaron en casi
un 50% en las visitas
durante las cuales se
hizo referencia a la
violencia (OR: 1,49;
IC 95%, 1,25-1,76).

En el &mbito am-
bulatorio, las notas
con la presencia de
términos psiquiatri-
COs se asociaron con
una reduccion en la
probabilidad de la
prueba de COVID-19
para un paciente
individual, OR: 0,80
(IC 95%, 0,77-0,82)
para la ansiedad.
OR: 0,64 (IC 95%,
0.61-0.67) para de-
presion,

OR: 0.63 (IC 95%,
0.56-0.71) para psi-
cosis.

OR: 0.73 (IC 95%,
0.66-0.81) para
suicidio

OR: 0.40 (IC 95%,
0.37-0.43) para
violencia.

Impacto de la pande-
mia:

Aumento significativo
en las tasas de estrés,
ansiedad y depre-
sion a nivel mundial.
Los trabajadores de
salud son altamente
vulnerables al estrés,
ansiedad, sintomas
depresivos, insomnio,
negacion, ira y miedo.

Soluciones:
Implementacién ~ de

servicios de salud
mental en linea.
Encuestas en linea,

servicio de asesora-
miento en salud men-
tal en linea.
Implementacion de la
tele psiquiatria.
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Psychiatric emer-
gency care during
Coronavirus 2019
(COVID 19) pan-
demic

lockdown: results

from a Department

of Mental Health
and Addiction of
northern Italy.

Capuzzi E, Observacional  Pacientes con

Di Britta C, Transversal. antecedentes de

Caldiroli A, trastornos psiquia-

Colmegna F, tricos.

Nava R,

Buoli M. Atencion psiquia-

Clerici M. trica de emergen-
cias.

Italia. 2020,

Hospitalizacién

Datos tomados de los
registros estadisticos.

Se realizd una compa-
racién entre el periodo
del 22 de febrero al 5
de mayo de 2019y de
2020.

Se tuvieron en cuenta
aspectos como:
-Variables  sociode-
mograficas.
-Antecedentes de los
pacientes.

-Sintomas referidos.
-Diagnostico.
-Conducta.

En el periodo de estu-
dio del afio 2020 se re-
portaron 225 consultas
de emergencia (58%
menos que en el ano
anterior).

Incremento de las con-
sultas por consumo
de cannabis y por pa-
cientes residentes en
unidades de cuidados
a largo plazo (p<0,05).

Los trastornos del es-
tado de animo fueron
menos frecuentes du-

rante la cuarentena,

a diferencia de los
intentos  suicidas,
que se incrementa-
ron (p<0,05).

Los trastornos ob-
sesivo- compulsivo
fueron mas frecuen-
tes durante el aisla-
miento.

Los predictores de
consulta psiquiatrica
durante la emergen-
cia fueron el consu-
mo de cannabis y
el trastorno obsesi-
vo-compulsivo.

Fuente: Datos obtenidos de los articulos incluidos en la revision
Elaborado por autores

Acciones para garantizar la atencién psiquiatrica
En la investigacion realizada por Bojdani et al.,'®
se describen medidas como la inclusion de las
modalidades de atencion virtuales como la tele-
medicina; mediante el uso de las videoconferen-
cias y las llamadas telefénicas. Estos investiga-
dores implementaron protocolos de tamizaje de
la COVID-19, mediante las pruebas rapidas a sus
pacientes, ademas, describen medidas adminis-
trativas, como los equipos médicos de relevo y
realizaron algunos ajustes operacionales, como el
refuerzo de los criterios de ingreso en psiquiatria.

Por su parte, Zhang et al.,'® mencionan que la

atencion de la salud mental oportuna, en la po-
blacién general, el personal sanitario y en los

42

enfermos, sospechosos y recuperados de la CO-
VID-19, contribuye a mejorar el control de la pan-
demia; mencionando que estos servicios de salud
mental oportunos redujeron el estrés y mejoraron
la resiliencia entre los trabajadores de la salud, lo
que a su vez, mejoro la eficiencia de los esfuerzos
colectivos para contener la pandemia de la CO-
VID-19 en China.

También Lépez et al.,° mencionaron que la adap-
tacion del funcionamiento de los servicios de psi-
quiatria se asocian con un incremento en la cali-
dad de vida, en la satisfaccién del paciente, y en
la accesibilidad a los servicios de salud mental;
adicionalmente, disminuye los reingresos, mejora
la satisfaccién de los pacientes y reduce los dias
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de hospitalizacién. Estos autores concluyeron
que el abordaje a las adicciones, en la era post
COVID-19, debe basarse en un mejor acceso a
los servicios de salud mental, el uso de las facili-
dades tecnoldgicas, un cuidado multidisciplinario,
centrado en el paciente y su inclusién en la vida
productiva y la reduccion del estigma social.

En este sentido, Moreno et al.,” describieron me-
didas para la reduccion de infecciones durante
la atencién psiquiatrica, como el tamizaje entre
los pacientes, personal y visitantes; asi como la
limitacidn de visitantes. Dentro de las medidas;
promover el distanciamiento fisico, mencionan la
reduccion del nUmero de citas ambulatorias, la
psicoterapia de grupo y las reuniones de apoyo
entre pares ha reducido de tamano, cancelado o
movido en linea y, garantizar el aislamiento de los
pacientes en salas de hospitalizacion.

Para Yumen et al.?' las acciones para mejorar
la atencion a los pacientes hospitalizados se
centraron en el entrenamiento en salud mental
a los trabajadores sanitarios y; el brindar aten-
cion psiquiatrica e informacion, mediante in-
terconsultas a los pacientes hospitalizados con
la COVID 19.

Por ultimo, Zhang et al.,? recomendaron la reduc-
cion del numero de visitantes, a uno por pacien-
te al ingreso, el tamizaje de sintomas a todos los
pacientes y visitantes, toma de temperatura; la
disposicién de dispensadores de gel de manos,
accesible a todos los pacientes y visitantes, asi
como el personal de salud; la desinfeccién de su-
perficies y areas comunes cada hora; la reduccién
de los asistentes a las terapias de grupo y poste-
rior eliminacion de estas y la limitacion del acceso
a areas comunes. Tabla 2.
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Tabla 2. Analisis de los articulos sobre las acciones para garantizar la atencion psiquiatrica

Nombre del Autor/pais/afio Disefo Poblacion Intervencion Resultados
estudio/ blanco
COVID-19 Pan-  Bojdani E, Articulo de  Poblacién Revision de las  Inclusiéon de las modalidades de
demic: Impact on Rajagopalan A,  revisidn general. recomendacio- atencién virtuales como la teleme-
psychiatric care Chen A, nes internacio- dicina.
in the United Gearin P, Trabajadores nales para la -Videoconferencia.
States Olcott, William; de salud. organizacion de -Llamada telefénica
Shankar V, et al. los servicios de
Enfermos de psiquiatria, en Implementar protocolos de tamizaje
Estados Uni- COVID-19. respuestaala  para identificar el riesgo de exposi-
dos. 2020, pandemia por  cién y la presencia de sintomas de
Recuperados  COVID-19. COVID-19 (no vélido para los pa-
de COVID-19. cientes que llegan en estado psico-
tico).
Realizar pruebas rapidas de CO-
Atencién VID-19 antes de ser atendidos por
psiquiatrica el Psiquiatra.
ambulatoria Valorar la factibilidad de realizar la
consulta por teléfono, afuera de la
sala de examen, lo que les permite
Atencién completar la evaluacion y mantener
psiquiatrica en la distancia fisica.
sala de emer-
gencias. Medidas de precaucion:
-Tamizaje.
Atencién -Uso de los medios de proteccion
psiquiatrica a por los profesionales.
los pacientes -Limpieza y desinfeccion de super-
hospitalizados. ficies.
-Eliminacién de las visitas y reducir
el contacto fisico.
Medidas administrativas:
-Crear equipos médicos de relevo.
Ajustes operacionales:
-Reforzar los criterios de ingreso en
psiquiatria.
-Crear salas de aislamiento a los pa-
cientes hospitalizados.
-Limitar la participacién en las terapias
grupales.
Protocolos de respuesta de COVID-19
para varios entornos, incluidos alber-
gues, residencias de hogares de gru-
pos de salud mental, clinicas y visitas
domiciliarias, todo incluido:
-Preguntas de tamizaje un componen-
te de preguntas de deteccién o tempe-
ratura de deteccidn.
-Aislamiento segun las necesidades.
-Proporcionar medios de proteccion
(mascarilla).
-Distanciamiento social de un espacio
de 6 pies.
-Para las visitas domiciliarias, los pa-
cientes pueden ser examinados antes
de la visita y, si presentan sintomas, el
personal puede abstenerse de ingresar
a la casa.
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Timely mental
health services
contribute to the
containment of
COVID -19 pande-
mic in China.

Zhang N Descriptivo
Wu K, observacio-
Wang W. nal

China. 20207°.

Poblacion ge-
neral.

Trabajadores de
salud.

Enfermos de
COVID-19.

Recuperados de
COVID-19.

Atencién
psiquiatrica
hospitalaria.
Atencion psi-

quiatrica en la
comunidad

Mejorar la salud mental
de los trabajadores de la
salud:

-Enviar equipos de salud
mental compuestos por
psiquiatras, enferme-
ras de salud mental y
psicélogos clinicos para
trabajar en el lugar con
los trabajadores de la sa-
lud, proporcionar lineas
directas 24/7.

-Servicios de salud men-
tal basados en la web.
-Lanzar aplicaciones
para examenes de

salud mental, Establecer
espacios de descanso
independientes para los
trabajadores de la salud.
-Proporcionar apoyo a
las familias de los traba-
jadores de la salud.
-Mantener y reconstruir
las redes de apoyo social
para los trabajadores de
la salud.

Incrementar el acceso
de los servicios de salud
mental en la poblacion
general:

-Publicacién de mate-
riales de educacién en
salud mental.

-Implementacion de la
atencioén psiquiatrica
online.

-Divulgacioén de estrate-
gias de afrontamiento,
resiliencia, a través de
redes sociales.
-Publicacién de proto-
colos de asistencia a la
poblacién general, que
protocolicen la monitori-
zacion del estado mental
e incluya las medidas a
tomar para su manejo.
-Incremento de la
atencioén psiquiatrica
por teléfono, con lineas
permanentes, accesibles
a toda la poblacion.

Los servicios de
salud mental a
tiempo, en la po-
blacion general, el
personal sanitario
y en los enfermos,
sospechosos y re-
cuperados de CO-
VID-19,contribuye
a mejorar el control
de la pandemia.
Estos servicios de
salud mental opor-
tunos redujeron el
estrés y mejoraron
la resiliencia entre
los trabajadores
de la salud, lo que
a su vez, mejord
la eficiencia de los
esfuerzos colecti-
VoS para contener
la pandemia de
COVID-19 en
China.
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“The post COVID
era”: challenges
in the treatment of
substance abuse
disorders (SUD)
after pandemic

Lopez H,

Jean H,
Drummond C,
Dom G,
Pascual F,
Rehm J, et al.
Espafia. 2020%°.

Articulo de
revision

Trastornos por
abuso de sus-
tancias

Emergencia,
Ambulatoria

Hospitalizacion.
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Telemedicina

y soluciones
digitales:

-Citas online.
-Intervenciones
basadas en los
teléfonos inteli-
gentes.
-mensajeria de
texto para man-
tener el contacto
continuo.

Hospitalizacion
en el hogar:
Facilitar el acce-
S0 a los servicios
de salud mental
y adicciones en
todos los pacien-
tes que acuden

a los servicios
médicos.

Facilidades para
la reduccion

de dafios, en
pacientes con
abstinencia.

Atencion centra-
da en el paciente:
-Intervenciones
motivacionales
-Toma de deci-
siones compar-
tidas.

-Atencion basada
en los principios
de la bioética,
con respeto al
principio de la
autonomia.
-Flexibilidad en
los objetivos y en
las decisiones de
tratamiento.
-Eliminar el
estigma ante

el consumo de
sustancias.

Promover el
empleo remune-
rado en personas
con trastornos de
adicciones.

Atencion integral
de las adicciones

Fortalecer accio-
nes de preven-
cion, desde la
salud publica.

Incremento en la calidad de
vida, en la satisfaccion del
paciente, y en la accesibili-
dad a los servicios de salud
mental.

Disminuye las readmisio-
nes. Mejora la satisfaccion
de los pacientes. Reduce
los dias de hospitalizacién.

El abordaje a las adic-
ciones, en la era post
COVID-19, debe basarse
en un mejor acceso a los
servicios de salud mental,
el uso de las facilidades
tecnoldgicas, un cuidado
multidisciplinario, centrado
en el paciente y su inclu-
sién en la vida productiva
y la reduccion del estigma
social.
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How mental health
care should chan-
ge as a conse-
quence of

the COVID-19 pan-
demic

China’s mental
health support in
response

to COVID-19: pro-
gression, challen-
ges and

reflection

Moreno C,
Wykes T,
Galdesi S,
Nordenfort M,
Crossley N,

Jones N, et al.

Madrid.2020”

Yumeng Y,
Wang X,
Weihu L,

Ng R,
Liangjiang L.

China. 20202".

Articulo
revision

Articulo
revision

de

de

Poblacién gene-
ral
(>18 anos).

Pacientes  con
antecedentes de
enfermedad psi-

quiatrica
Atencion psi-
quiatrica de

emergencias.

Atencioén psi-
quiatrica ambu-
latoria

Trabajadores sa-
nitarios

Poblacion gene-
ral.

Atencién psi-
quiatrica de
emergencias.

Atencion psi-
quiatrica ambu-
latoria

Revision de las
recomendaciones in-
ternacionales para la
organizacién de los
servicios de psiquia-
tria, en respuesta

a la pandemia por
COVID-19.

Resumen de las ac-
ciones tomadas en
China, para respon-
der, desde el punto
de vista de la aten-
cion psiquiatrica,
a los efectos de la
pandemia y el ais-
lamiento en la salud
mental de la pobla-
cion

Medidas de control de
infecciones:

-Tamizaje entre los pa-
cientes, personal y visi-
tantes.

-Limitacion de visitantes

Medidas para promover
el distanciamiento fisico:
-Reducciéon del ndmero
de citas ambulatorias.
-La psicoterapia de gru-
po y las reuniones de
apoyo entre pares han
reducido de tamano,
cancelado o movido en
linea.

-En salas de hospitaliza-
cién, garantizar el aisla-
miento de los pacientes.

Apoyo en salud mental
a la poblacion:
-Difusion de informa-
cién confiable por redes
sociales.

-Educacion a la pobla-
cion.

-Aplicaciones de salud
mental, de acceso gra-
tuito.

-Implementaciéon de la
tele psiquiatria.
-Creacion de lineas te-
lefénicas de emergen-
cia, para consultas psi-
quiétricas.

Acciones para mejorar
la atencion a los pacien-
tes hospitalizados:
-Entrenamiento en sa-
lud mental a los trabaja-
dores sanitarios.

-A los pacientes hospi-
talizados por COVID 19
se les brinda atencion
psiquiatrica e informa-
cién, mediante inter-
consultas.
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In-patient Zhang E, Mejorade n=238

psychiatry LeQuesne E, calidad pacientes psi-

management Fichtel K quiatricos.

of COVID-19: Ginsberg D,

rates of Frankle G. Edad:40,1

asymptomatic  Estados Unidos. +16,5 afos).

infection and (2020)?2.

on-unit trans- Diagnostico:

mission Esquizofrenia
(n=54,3%).
Depresion
(25,2%).

Intento suicida
(19,7%).

Pacientes
psiquiatricos
hospitalizados

Medidas de prevencion:

-Reduccioén del nimero de visitantes,

a uno por paciente al ingreso, después
de lo cual se prohibio el acceso de
visitas.

-Tamizaje de sintomas a todos los
pacientes y visitantes, toma de tempe-
ratura.

-Disposicion de dispensadores de

gel de manos, accesible a todos los
pacientes y visitantes, asi como el
personal de salud.

-Desinfeccion de superficies y areas
comunes cada hora.

-Reduccién de los asistentes a las te-
rapias de grupo y posterior eliminacion
de estas.

-Se elimind la comida en areas comu-
nes, esta se servia en la habitacion de
los pacientes.

-Distribucién de la medicacion directa-
mente en la habitacién del paciente.
-Limitacion del acceso a areas comunes.
-Uso obligatorio de mascarillas.

-Cierre temporal del area de tratamiento
electro convulsivante

Manejo de los pacientes hospitalizados
positivos a COVID-19:

-Se les facilitaron los medios de protec-
cion (mascarilla y pantalla facial).

-Se aislaron en sus habitaciones.

-En los casos necesarios, se realizd la
transferencia a servicios de Medicina.

Con estas me-
didas, se logré
reducir consi-
derablemente
los contagios
entre pacientes
y al personal de
salud (18%).

Es posible el fun-
cionamiento de
las unidades de
hospitalizacion
de psiquiatria,
aun cuando los
pacientes sean
positivos para
COVID-19, si se
implementan las
medidas necesa-
rias para detener
la transmision
entre pacientes
y al personal
sanitario.

Fuente: Datos obtenidos de los articulos incluidos en la revision
Elaborado por autores

Discusion

La pandemia por la enfermedad COVID -19 caus6
grandes modificaciones en la forma de prestar aten-
cion sanitaria en todas las especialidades, incluida
la psiquiatria, ya que se describid un incremento de
la comorbilidad, tanto en pacientes con anteceden-
tes psiquiatricos como en la poblacion general, a
consecuencia de la crisis sanitaria, el confinamien-
to obligatorio en muchos paises vy, la incertidumbre
econdmica que acompana esta situacion?.

De acuerdo a la literatura consultada, la atencion
psiquiatrica se vio afectada en el contexto de la
pandemia por la COVID-19 con una reduccion
de las consultas de emergencias y programadas,
esta reduccion se debe en primer lugar a las res-
tricciones de movilidad establecidas como parte
de las medidas de prevencion y, a un incremento
del miedo de los pacientes a contagiarse durante
su visita al departamento de emergencias '35,

También se describe un cambio en los motivos

48

de consulta, que durante el periodo de aisla-
miento estuvieron asociados fundamentalmen-
te al consumo de sustancias téxicas, legales e
ilegales, asi como el trastorno obsesivo com-
pulsivo y los intentos de suicidio’. Por otra
parte, los pacientes con trastornos depresivos,
mostraron una tendencia a buscar menos aten-
cién psiquiatrica, lo que no indica, bajo ningu-
na circunstancia, que haya disminuido la tasa
de depresion en la poblacion, en medio de esta
situacién extrema que ha representado el aisla-
miento obligatorio®.

En respuesta a los cambios descritos en el com-
portamiento de los servicios de psiquiatria, y al
indudable incremento de la necesidad de garan-
tizar la salud mental de la poblacién general y del
personal sanitario que enfrenta esta pandemia; la
psiquiatria como disciplina tuvo que reinventarse,
buscando nuevas formas de llegar a los pacien-
tes, de forma segura y eficiente.

Para Millard et al.,® los nuevos desafios de la pan-

Rev Fac Cien Med (Quito) 2022-Vol. 47 Nam. 1



Cuenca Mayra. et,al

demia de la COVID-19 obligaron a los hospitales a
adaptar la atencién de pacientes, especialmente
en entornos psiquiatricos colectivos; sin embar-
go, debido a la falta de protocolos claros y a los
temores de propagar la enfermedad, las personas
con enfermedades mentales y enfermedad de la
COVID-19 asintomatica, no han podido regresar
facilmente a sus instalaciones de atencién colec-
tiva basadas en la comunidad.

Las pautas y criterios para regresar a hogares
residenciales individuales y grupales han sido
inconsistentes y generalmente mas estrictos
que las recomendaciones actualizadas de los
Centros para el Control y la Prevencién de En-
fermedades (CDC). Esto se debe en parte a las
altas tasas de propagacion y mortalidad en las
situaciones de vida en congregacion y en par-
te a la mala educacion y el miedo. Los pacien-
tes psiquiatricos estables estan experimentando
una estadia psiquiatrica mas prolongada, incluso
cuando la hospitalizacién continua ya no es el
entorno menos restrictivo®.

Las instituciones psiquiatricas, como todas las
instituciones de salud, debieron trazar estrategias
encaminadas a dos objetivos primordiales, en pri-
mer lugar, contener el avance de los contagios v,
en segundo lugar, reducir el dafio que esto pueda
ocasionar en sus pacientes y, en la comunidad de
forma general®’. En este sentido, fue necesario to-
mar nuevas estrategias para garantizar la atencién
psiquiatrica durante la emergencia sanitaria. Una
de las principales adaptaciones que se realizo,
consisten en la apertura al teletrabajo®. La exen-
cion temporal de numerosas regulaciones sobre
telemedicina, ha permitido mantener la atencion
psiquiatrica en muchos pacientes, permitiendo el
uso de varias plataformas para poder brindar se-
guimiento a los pacientes, por lo que, la consulta
remota a través de la telemedicina, se convirtié
en la principal via de atencion psiquiatrica, en el
contexto de la pandemia por la COVID-19%,

Otras estrategias consistieron en disminuir las
visitas de los pacientes ambulatorios a unidades
hospitalarias, revision de los criterios de admi-
sién, reduccién del tiempo de hospitalizacion y
restriccidn de acceso de pacientes hospitaliza-
dos a otras areas del hospital en las que se brinde
atencion a los pacientes con la COVID-19'819,

Otros investigadores como Hsu et al.,?*® plan-

tearon estrategias centradas en reducir el ries-
go de infeccion en al ambito de las instituciones
de salud mental. Estas estrategias consistieron
en proveer al personal sanitarios los medios de
proteccién necesarios, desarrollar campanas de
prevencion de los contagios, restringir las visitas
de los familiares de los pacientes hospitalizados,
monitorear constantemente la temperatura cor-
poral y, evitar las actividades grupales, que fa-
vorezcan el contacto directo entre los pacientes.

En este contexto, se observé un auge del uso de
las tecnologias en la atencién psiquiatrica, espe-
cialmente encaminado a la prevencion y a brindar
apoyo en la resolucién de conflictos, afrontamien-
to, resiliencia y el manejo del duelo; es por esto
que las nuevas tendencias de tratamiento en psi-
quiatria incluyen el uso de las redes sociales, las
llamadas telefénicas, videoconferencias y otros
medios de difusidon, que garanticen que toda la
poblacion tenga acceso a los servicios de salud
mental y a informacion confiable, durante el pe-
riodo de aislamiento.

La pandemia por la COVID-19 tuvo un impacto
importante en la atencién psiquiatrica, con una
reduccion en las consultas a emergencias, debido
al confinamiento o al miedo al contagio; ademas,
se describe un incremento de los casos por con-
sumo de sustancias o intentos de suicido. Debi-
do a estos nuevos escenarios, es imprescindible
replantear el funcionamiento de los servicios de
psiquiatria, implementando nuevas estrategias,
como la tele-psiquiatria, garantizar una mayor
accesibilidad a los servicios de salud mental,
educacién a la poblacién y las medidas de dis-
tanciamiento que garanticen la seguridad de sus
pacientes y trabajadores.

Limitaciones del estudio

Esta revisién tuvo como principal limitaciéon que,
al ser un tema relativamente reciente, existe poca
literatura que evalle si las medidas tomadas en
la atencion psiquiatrica son efectivas o no en la
prevencion de la trasmision de la COVID-19 en el
ambito de las instituciones psiquiatricas; por lo
que la mayoria de las publicaciones se centran en
listar una serie de recomendaciones a tomar en la
organizacion de los servicios de atencién psiquia-
trica, en todas sus modalidades.
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Conclusiones Financiacion

La literatura consultada indica que, es posible Esta investigacién fue financiada con fondos pro-
brindar la atencidn psiquiatrica en tiempos de pios y no recibié aportes de ninguna institucion
pandemia a través de diferentes formas y cana-

les, si se tienen en cuenta una serie de medidas Conflicto de intereses

de prevencion y reorganizacion de los servicios . _
de psiquiatria. Declaro no tener conflicto de intereses.
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