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. PUEDE ESTAR PROMOVIENDO LA COVID-19 UN CAMBIO
DE PARADIGMA EN LA ATENCION PSICOLOGICA?

La situacién creada por la pandemia relacionada con el coronavirus SARS-Cov-2 constituye,
sin duda, una alarma sanitaria y social con enormes repercusiones de salud, sociales y econémicas.
La Facultad de Psicologia de la Universidad Complutense de Madrid lejos de quedar paralizada y
bloqueada por la crisis, ha reaccionado aportando soluciones y apoyos que estdn resultando claves
en la superacién psicoldgica y social de la pandemia, generando una actividad investigadora que
ha puesto a los grupos de investigacién a pleno rendimiento. De forma l6gica, la mayoria de los
trabajos, se han centrado en el impacto psicolégico que la pandemia y el confinamiento estd te-
niendo en la poblacién y en las posibles vias de apoyo psicoldgico a los afectados. Se han planteado
investigaciones que van desde la psicopatologia, hasta los recursos positivos y adaptativos, pasando
por la toma de decisiones en tiempos de crisis, la salud perinatal, el impacto en los profesionales
sanitarios y policias, e incluso el andlisis de grandes datos y las pruebas bioldgicas de deteccién del
virus. En esta linea, desde el 13 de marzo, con algunos de nosotros hospitalizados por Covid-19, el
equipo de la Cétedra extraordinaria UCM-Grupo 5 Contra el estigma venimos desarrollando una
actividad, casi frenética, que nos ha llevado a poner en marcha un estudio longitudinal, en 3.500
personas de toda Espafia, acerca del impacto psicoldgico de la situacién de confinamiento creada
por la Covid-19, cuyos resultados ya se han empezado a publicar y que sustentan gran parte de la
presente reflexién sobre lo que la crisis creada por la Covid-19 puede aportar a la Psicologia. Desde
nuestro punto de vista, al centrar la mirada en el futuro, a medio y largo plazo, la pandemia y todo
lo que ha traido consigo (confinamiento, contagios, fallecimientos, redes sociales, papel de las tec-
nologias, etc.) puede considerarse como una oportunidad de aprendizaje Gnica para la Psicologia,

para nuestra facultad y para esta cdtedra en particular.

La avalancha de investigacién psicolégica alrededor de la Covid-19, con todas las limitaciones
propias de la urgencia y la situacion especial en que se estd llevando a cabo, estd mostrando una
realidad emergente a la que habrd que hacer frente en los préximos meses (y quizd afios). Los pri-

meros resultados nos revelan una afectacién psicolégica importante. Los problemas de ansiedad,



del estado de dnimo, sintomatologia traumidtica, del suefo, parecen haber aumentado durante
los primeros momentos del confinamiento y parecen incrementarse con el transcurso del tiempo.
Como en tantas otras situaciones de crisis, se trata de reacciones adaptativas, no necesariamente
patolégicas en la mayoria de los casos, que tenderdn a desaparecer con la desescalada y la vuelta a la
normalidad (como ya estd ocurriendo). Existen otros efectos que van a perdurar durante los préxi-
mos meses y, algunos, durante periodos mds largos, incluso toda la vida de los afectados. Se trata
del impacto sufrido por ciertos grupos especiales: personal sanitario, profesionales de primera linea
no sanitarios, personas que han abordado duelos en situaciones increiblemente dificiles, que han
visto como aumentaban sus problemas con las adicciones, que han sufrido separaciones forzosas,
situaciones de maltrato, divorcios, suicidios, desempleo (estamos asistiendo a situaciones de escasez
de recursos fundamentales en los mds desfavorecidos que no esperdbamos en nuestra sociedad),
personas mayores que se saben el grupo mds dafado y vulnerable, nifios que deben reincorporarse
a rutinas después de meses encerrados en sus casas. Todos estos problemas pueden llegar a tener
tanta incidencia que ha hecho que la OMS publique una alerta de epidemia de problemas de salud

mental post Covid-19 en todo el mundo.

También se estd comprobando como una situacién de pandemia virica y de confinamiento de la
poblacién hace aumentar la estigmatizacién social y la internalizacién de ese estigma por parte de
determinados grupos de poblacién. Las personas que ya tenfan un diagnéstico de salud mental antes
del estado de alarma han aumentado su estigma internalizado de forma significativa durante estos
dias. Algo muy similar parece estar ocurriendo con personas con enfermedades pulmonares previas
a la aparicién de la Covid-19, se sienten mds discriminados y tienden a auto-excluirse socialmente.
Es decir, las personas mds vulnerables se sienten atin mds excluidas del 4mbito comunitario. Mds
sorprendente resulta el estigma social observado hacia las personas que luchan en primera linea,
especialmente, pero no sélo, los profesionales sanitarios. Todo ello, ademds, debe entenderse desde
una perspectiva interseccional que pone de manifiesto como los distintos estigmas (de enfermedad
mental, de género, de edad, etc.) se combinan para potenciarse en aquellas personas que llegan a
quedar, literalmente, en los limites de la exclusién. Se podrdn buscar explicaciones en un futuro

préximo, pero serd dificil asumir que una sociedad digna excluya a los mds débiles y a los que ponen



su vida en juego para defender a una ciudadanfa, ciertamente cuestionable en sus valores.

De forma paralela, los servicios de salud han tratado de mantener la atencién a sus usuarios. En
el caso de la UCM, se ha hecho un esfuerzo enorme por asegurar la continuidad de la atencién
psicolégica en la Clinica Universitaria de Psicologia, en el Psycall y otros recursos de la Facultad
que ofrecen terapia y apoyo psicoldgico (titulos propios, etc.), mediante la asistencia telefénica y,
especialmente, plataformas online. En esta misma linea, es obligado destacar la puesta en marcha
por parte de profesorado de esta Facultad del Servicio de atencién psicolégica Covid-19 desde el
Ministerio de Sanidad y el Consejo General de la Psicologia. Por parte de los dispositivos mencio-
nados y de la propia cdtedra Contra el estigma, se han traducido documentos de la OMS y se han
desarrollado materiales propios para la atencién psicolégica y la lucha contra el estigma, que se han
difundido a través de las webs de los distintos recursos . Los cambios producidos en la atencién
psicolégica derivados de la crisis, no sélo en nuestra facultad, si no en todos los servicios de salud

mental, suponen igualmente una oportunidad de aprendizaje Gnica.

Desgraciadamente hemos tenido que llegar a la muerte de miles de personas para constatar con
la evidencia la anunciada fragilidad de la atencién primaria y la prictica inexistencia del espacio
sociosanitario (que deberia potenciarse a partir de ahora en residencias, centros sociales, de mayores,
de personas con discapacidad, etc.). El futuro inmediato debe asumir esa realidad y tratar de buscar
soluciones realistas, pero eficaces, para los déficits detectados. Desde nuestro punto de vista, sin
excluir a otras disciplinas, resulta obvio el papel que la Psicologia debe jugar en todos los niveles de
atencion a la salud. Colaborando en el tratamiento y recuperacion de los afectados, en la creacién de
los espacios sociosanitarios y repensando las funciones y tareas de la Atencién Primaria. Tenfamos
ya un conocimiento suficiente para sostener que las estrategias de relajacién, como las técnicas de
desactivacién fisioldgica, de atencién plena, yoga, meditacion y otras técnicas psicoldgicas pueden
aumentar la conciencia de la propia persona y suponer un soporte para las crisis. La situacién que
estamos viviendo ha potenciado la reflexién sobre el beneficio que supone aprender a ser mas ama-
bles y tolerantes con los demds y con nosotros mismos. Sobre cémo se puede combatir la soledad, el

aislamiento y la exclusién reforzando nuestras redes sociales (aunque sea con estrategias virtuales) y



modificando nuestras actitudes. En este sentido, la necesidad de mantener una mayor distancia fisica
entre nosotros no debe incidir en que aumente la distancia social. De hecho, muy probablemente
el alejamiento emocional con amigos y familiares ha disminuido con la crisis. El papel jugado por
el aumento de nuestro sentido de pertenencia y el estrechamiento de las relaciones familiares y con

personas significativas de nuestro entorno, estdn siendo clave en ello.

Sin embargo, lo que revela la situacién actual va mucho mds alld. Se ha producido un auténtico
desafio a los modelos predominantes de atencién social y sanitaria a la salud mental. La realidad
del confinamiento ha obligado a acelerar el cambio hacia un nuevo modelo de atencién que ya ve-
nia anuncidndose, pero que no terminaba de afianzarse. Se ha podido comprobar que los equipos
integrados por psiquiatras, psicélogos y trabajadores sociales en plataformas online pueden evaluar
e intervenir, de forma exitosa y rdpida, en personas con problemas psicoldgicos relacionados con la
Covid-19 (duelos, crisis personales o familiares, personal sanitario, etc.). A nadie se le oculta que
esa realidad es ficilmente generalizable a un contexto mds amplio de salud mental, sirviendo, como
ejemplo, las distintas intervenciones que pueden llevarse a cabo de forma remota haciendo uso de
las tecnologias de la informacién y la comunicacién. Algunas de las iniciativas puestas en marcha,
en estos dias, podrian asentarse en el futuro. Asi, la potenciacién de las estrategias de interven-
cién psicolégica que se puedan realizar online; la posibilidad de mantener una mayor frecuencia
de contacto entre terapeutas y pacientes; la gran facilidad tecnolédgica para el apoyo en momentos
claves del tratamiento (por ejemplo, en un procedimiento de exposicién o durante un ataque de
panico); la expansién de las intervenciones mediante apps, por ejemplo, para apoyar a profesionales
socio-sanitarios; la posibilidad de fomentar contactos més frecuentes (telefénico u online) con las
personas significativas, familiares cercanos y amigos, el establecimiento de redes de organizaciones
voluntarias o profesionales de la salud, o proyectos comunitarios que brinden apoyo durante las
situaciones dificiles; la ruptura de barreras estigmatizantes en los servicios sociales y en las propias

personas afectadas y sus familias; y un largo etcétera adn por definir.

Teniendo en cuenta todo lo anterior y siguiendo las recomendaciones mds recientes de la OMS,

las funciones de la Psicologia en los tiempos venideros se centrardn en ayudar a superar la crisis de
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salud mental que afectard a la poblacién mundial y a ayudar a resolver los problemas asociados a la
desigualdad y la pobreza que va a generar la crisis econémica, con especial atencién a los procesos
de exclusién social. De forma especifica, la Facultad de Psicologia deberd asumir la necesidad de
formar al alumnado que deba enfrentarse a todos los problemas anteriores, sin olvidar el apoyo al
personal docente y de administracién en sus labores de docencia, investigacién y administracién

de una crisis que nos ha superado a todos.

Sin duda, hemos podido entrever el futuro de la atencién psicoldgica a la salud mental. En estos
dias, hemos podido descubrir una psicologia de atencién primaria, con componentes sociosanitarios
reales, individualizada, con continuidad de cuidados, mds tecnolégica y humana. En definitiva,
la Covid-19 ha acelerado un cambio de paradigma en la atencién psicolégica y de salud mental

;Estamos, por tanto, ante un nueva Psicologia?
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