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APRESENTAÇÃO

A coletânea Psicologia Bem estar na longevidade da sociedade, reúne vinte e quatro 
artigos que abordam algumas das possibilidades metodológicas do saber psicológico.

A Psicologia enquanto campo teórico-metodológico traz em suas raízes tanto a 
especulação filosófica sobre a consciência, a investigação psicanalítica do inconsciente, 
quanto a prática dos efeitos terapêuticos da medicina e em especial da fisiologia. 

E, desse ponto de partida se expande a uma infinidade de novas abordagens da 
consciência humana, creditando ou não algum poder para o inconsciente como plano de 
fundo.

A presente coletânea trata de algumas dessas abordagens em suas elaborações 
mais atuais como podemos ver nos primeiros capítulos em que se tratam do inconsciente 
em suas relações com os corpos, as contribuições socioeducativas entre outros olhares 
para o que é abarcado pelo psiquismo humano.

Em seguida temos alguns temas situacionais de nossa realidade imediata quanto 
aos efeitos psicológicos do isolamento social e o medo da morte.

Uma boa leitura!

Ezequiel Martins Ferreira
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depresión en todas las personas, mayor prevalencia en los adultos jóvenes que se adaptan a 
la vida laboral y escolar, alejados de sus familiares y en constante temor a enfermar por ser el 
menor sector poblacional sin riesgo de complicaciones.  Objetivo: Identificar el impacto que 
ha tenido el confinamiento a la salud mental. Material y métodos: Estudio observacional, 
descriptivo, transversal y prospectivo. Resultado: La depresión es más frecuentes en 
hombres de 22 a 30 años de edad. Hay aumento de malestares generales, sensación de 
abandono y soledad en el confinamiento por ansiedad. Conclusiones: En los varones se 
observó menor prevalencia de síntomas de ansiedad en comparación a las mujeres.  
PALABRAS CLAVE: Confinamiento, ansiedad, depresión.

IMPACTO DO CONFINAMENTO NA SAÚDE MENTAL 
RESUMO: Medidas de confinamento têm causado medo, sentimento de abandono e 
depressão em todas as pessoas, maior prevalência em adultos jovens que se adaptam ao 
trabalho e à escola, longe de seus parentes e com medo constante de adoecer por serem 
o setor menor da população sem risco de complicações. Objetivo: Identificar o impacto 
que o confinamento teve na saúde mental. Material e métodos: Estudo observacional, 
descritivo, transversal e prospectivo. Resultados: a depressão é mais comum em homens 
entre 22 e 30 anos. Há um aumento do desconforto geral, sensação de abandono e solidão 
no confinamento devido à ansiedade. Conclusões: Nos homens, foi observada menor 
prevalência de sintomas de ansiedade em relação às mulheres.  
PALAVRAS-CHAVE: Confinamento, ansiedade, depressão.

IMPACT OF CONFINEMENT ON MENTAL HEALTH
ABSTRACT: Confinement measures have caused fear, a feeling of abandonment and 
depression in all people, a higher prevalence in young adults who adapt to work and school 
life, away from their relatives and in constant fear of becoming ill because they are the minor 
population sector without risk of complications. Objective: Identify the impact that confinement 
has had on mental health. Material and methods: Observational, descriptive, cross-sectional 
and prospective study. Results: Depression is more common in men between the ages of 22 
and 30. There is an increase in general discomfort, a feeling of abandonment and loneliness 
in confinement due to anxiety. Conclusion: In men, a lower prevalence of anxiety symptoms 
was observed compared to women. 
KEYWORDS: Confinement, anxiety, depression.

 

INTRODUCCIÓN
La salud mental es una herramienta fundamental que permite al hombre 

desenvolverse dentro de lo que son los límites que van marcando pauta a su vida, los 
límites de su propia mente; tener una buena salud mental no es sinónimo de no tener 
problemas, emociones negativas o preocupaciones, sino de saber manejarlas y tratarlas 
cuando estas se hagan presentes y saber que la ayuda profesional en estos casos es de 
igual importancia que la ayuda profesional en cualquier otra rama de la salud.  
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México, carece de una cultura en la cual se tome la salud mental como algo 
prioritario, si bien es un tema en el que la población joven se ha mostrado más accesible 
y le ha brindado mayor importancia, aún no se alcanza el punto en el que en su totalidad 
nuestro país considere la atención de la salud mental como algo fundamental.

Un punto que también es clave es el hecho de que no todos aquellos que necesiten o 
busquen atención profesional de índole psicológica / psiquiátrica contarán con los recursos 
para poder costear un tratamiento o darle seguimiento a este tipo de problemas lo cual sin 
duda es una situación triste y desalentadora.

Un daño colateral dado por el confinamiento del COVID19 representó un impacto 
negativo sobre la salud mental del mundo entero, resultado de meses de desempleo, temor 
inminente por ser uno de los miles de portadores de dicho patógeno, distanciamiento de los 
seres queridos, trabajos y escuela en línea, sitios de salud saturados.

Todo esto justifica un interés en conocer cuál es el panorama real y cuáles son los 
principales problemas de salud mental a los cuáles ha hecho cara nuestra población debido 
a meses de confinamiento obligatorio.

En enero de 2020 se identificó un nuevo virus, el coronavirus 2 del síndrome 
respiratorio agudo severo (SARS-CoV-2), como el causante de los casos de neumonía 
detectados inicialmente en la ciudad de Wuhan, provincia de Hubei, China. En poco tiempo, 
la enfermedad por SARS-CoV-2 se ha extendido a todo el mundo. Fue hasta marzo que la 
Organización Mundial de la Salud reconoció la propagación de COVID-19 como pandemia. 
[1] En todo el mundo, este virus ha dejado un saldo de 38, 427,000 infectados y al menos 
1.09 millones de muertos; el SARS-CoV-2 se transmite a través de las gotitas de Flügge 
generadas cuando una persona infectada tose, estornuda o espira. Estas gotículas son 
demasiado pesadas para permanecer suspendidas en el aire y caen rápidamente sobre el 
suelo o a las superficies, un individuo puede adquirir el patógeno al inhalar el virus si está 
cerca de una persona con COVID19 o si, tras tocar una superficie contaminada, se toca los 
ojos la nariz o la boca. [2] 

El distanciamiento social consiste en alejarse de lugares concurridos y restringir 
la interacción entre las personas tomando cierta distancia física o evitando el contacto 
directo entre ellas. Esta medida se implementa cuando en una comunidad existen personas 
infectadas que, al no haber sido identificadas ni aisladas, pueden seguir transmitiendo la 
enfermedad. Por ello, el distanciamiento social implica el cierre de lugares donde hay 
mayor concentración de personas como escuelas, centros comerciales, sitios para eventos 
sociales, oficinas, entre otros.

Por su parte, el confinamiento es una intervención que se aplica a nivel comunitario 
cuando las medidas mencionadas anteriormente han sido insuficientes para contener 
el contagio de una enfermedad. Consiste en un estado donde se combinan estrategias 
para reducir las interacciones sociales como el distanciamiento social, el uso obligatorio 
de mascarillas, restricción de horarios de circulación, suspensión del transporte, cierre de 
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fronteras, etcétera.
El confinamiento es a menudo una experiencia desagradable para los que se 

someten a él. La separación de los seres queridos, la pérdida de la libertad, la incertidumbre 
sobre el estado de la enfermedad y el aburrimiento pueden, en ocasiones, crear efectos 
dramáticos. Se han notificado casos de suicidio, se ha generado una ira considerable y se 
han presentado demandas tras la imposición de la cuarentena en brotes anteriores. Los 
posibles beneficios de la cuarentena masiva obligatoria deben sopesar cuidadosamente 
frente a los posibles costos psicológicos. El éxito del uso de la cuarentena como medida de 
salud pública requiere que reduzcamos, en la medida de lo posible, los efectos negativos 
asociados a ella. [4]

La mayoría de las repercusiones científicas sobre la pandemia del COVID 19 
se centraron fundamentalmente en las investigaciones sobre el virus y la tendencia al 
contagio, medidas para evitar la infección, la búsqueda de una cura o vacuna, reacción 
del sistema inmunitario, etc. El método más aplicado durante este periodo para proteger 
del contagio fue el aislamiento social. Pero la llamada cuarentena deja al descubierto una 
serie de emociones, signos y características psicológicas, cuyas secuelas acarrean riesgo 
de futuras patologías. Si tomamos como ejemplo anteriores pandemias, podemos rescatar 
que en la pandemia de ébola de 1995, los sobrevivientes informaron principalmente sobre 
el miedo a morir o contagiar a otras personas, o alejarse o sufrir abandono en las relaciones 
con familiares y amigos, así como la estigmatización social. Incluir estudios

Así mismo, se comenta que los diferentes integrantes de los sistemas de salud, 
también mostraron estrés, angustia, ansiedad, temor al contagio y temor a transmitir el 
virus a sus seres queridos, o miedo a morir.  [5] 

Debido a todo esto, es importante precisar también que un porcentaje significativo 
de la población experimentará reacciones intensas, principalmente en forma de miedo al 
contagio, por la prolongación de la cuarentena, la pérdida de sus seres queridos o por la 
crisis económica. [6]

Los trastornos de ansiedad son afecciones en las que la ansiedad no desaparece 
y puede empeorar con el tiempo. [7] Los síntomas pueden interferir con las actividades 
diarias, como el desempeño en el trabajo, la escuela y las relaciones entre personas. 
Los factores de riesgo para los diferentes tipos de trastornos de ansiedad pueden variar. 
Existen varios tipos de trastorno de ansiedad; siendo la ansiedad generalizada y las fobias 
más comunes en las mujeres. Algunos factores de riesgo generales para todos los tipos 
de trastornos de ansiedad, incluyendo rasgos de personalidad, eventos traumáticos en la 
primera infancia o la edad adulta, antecedentes familiares, entre otros. [8] La depresión en 
cambio, se puede describir como el hecho de sentirse triste, melancólico, infeliz, abatido o 
derrumbado. La mayoría de nosotros se siente de esta manera de vez en cuando durante 
períodos cortos. La depresión clínica es un trastorno del estado anímico en el cual los 
sentimientos de tristeza, pérdida, ira o frustración interfieren con la vida diaria durante un 
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período de algunas semanas o más. [9]
Es de relevancia saber que estos trastornos pueden agravarse frente a situaciones 

sumamente estresantes como bien lo es la situación actual causada por el confinamiento, 
dicho esto, se reconoce la importancia que estos tienen sobre la vida de aquellos individuos 
que las presentan, el papel que estos padecimientos tienen como limitantes al momento 
de realizar tareas simples del día a día que, si bien antes de la pandemia eran difíciles, en 
estos tiempos, lo son aún más. [10]

En Campeche, Campeche, México, los trastornos mentales afectan casi al 30 por 
ciento de la población mexicana y solo una de cada cinco personas recibe atención. La 
depresión será la segunda causa de discapacidad en el mundo, y en los países en vías de 
desarrollo como México, es la primera causa, por lo que resolver la problemática de la salud 
mental está considerada como una tarea nada fácil al ser un tema multifactorial.

Esta problemática está asociada a las costumbres, a la economía, con el estado 
individual de la salud mental, las crisis de valores, entre otros factores de índole social y 
cultural, por lo que ya hay acciones de alto impacto que se deben emprender, siendo una 
de ellas el desarrollo de competencias en los profesionales de la salud [11]

Todo lo anterior queda demostrado en el estudio de “Síntomas psicopatológicos 
durante la cuarentena por COVID-19 en población general española” mediante un análisis 
preliminar en función de variables sociodemográficas, demostró que los jóvenes de 18-35 
años mostraron niveles más altos de hostilidad, depresión y ansiedad, así como mayor 
sensibilidad interpersonal que los pacientes mayores de 36-76 años, demostrando que 
durante la cuarentena se pueden identificar grupos con mayor vulnerabilidad psicológica 
en función de factores sociodemográficos. [12]  otro estudio publicado el 01 de octubre 
de 2020, llamado “Prevalencia de los síntomas de depresión y ansiedad, y demandas 
de conocimientos e intervenciones psicológicas en estudiantes universitarios durante 
la pandemia de COVID-19 demostró que los síntomas de ansiedad y depresión eran 
relativamente bajos en estudiantes universitarios, pero que el COVID-19 se asocia un riesgo 
elevado de síntomas de depresión; en ambos casos se utilizó el inventario de depresión de 
Beck. [13] todo esto antecede el interés de realizar un estudio de investigación en la ciudad 
de San Francisco de Campeche, Campeche, para conocer el estado de salud mental de la 
población que habitan ahí. 

DESCRIPCIÓN DEL MÉTODO
El presente es un estudio observacional, descriptivo, transversal y prospectivo, se 

efectuó en la ciudad de San Francisco de Campeche, Campeche, en personas mayores de 
18 años de edad, de sexo indistinto. El objetivo general de nuestro trabajo de investigación 
es identificar el impacto que ha tenido el confinamiento sobre la salud mental de la población 
campechana adulta.
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Se realizó una encuesta de Google Forms, donde se incluyó el inventario de depresión 
de Beck (Anexo 1), el test de ansiedad de Beck y preguntas propias para responder a la 
problemática planteada. 

La encuesta se distribuyó a través de redes sociales como WhatsApp, Facebook 
e Instagram, para conocer la incidencia de las alteraciones en la salud mental de los 
campechanos durante la cuarentena del COVID 19, incluimos 50 personas en total, donde 
25 fueron de sexo masculino y 25 femenino.

Los indicadores de evaluación, en el inventario de depresión de Beck las puntuaciones 
mínima y máxima en el test son 0 y 63. Se han establecido puntos de corte que permiten 
clasificar a los evaluados en uno de los siguientes cuatro grupos: 0-13, mínima depresión; 
14-19, depresión leve; 20-28, depresión moderada; y 29-63, depresión grave. 

En cuanto al test de ansiedad de Beck, sus indicadores reflejan una descripción 
simple de un síntoma de ansiedad en cada uno de sus cuatro aspectos relevantes:

1. Subjetivo (por ejemplo, “no puedo relajarme).

2. Neurofisiológicos (por ejemplo, “entumecimiento u hormigueo).

3. Autónomo (por ejemplo “sensación de calor).

4. Pánico (por ejemplo miedo a perder el control).

Cada elemento tiene cuatro posibles opciones de respuesta: Nada en absoluto; 
Levemente (No me molesta mucho); Moderadamente (Fue muy desagradable, pero podía 
soportarlo), y Severamente (Apenas podía soportarlo).

Se asignan valores de 0 a 3 a cada uno de los items. Los valores de cada elemento 
se suman obteniéndose una puntuación total que puede ir de 0 a 63 puntos. Una puntuación 
total entre 0 y 7 se interpreta como un nivel mínimo de ansiedad, de 8 a 15 como leve, de 
16 a 25 como moderado y de 26 a 63 como grave.

RESULTADOS

Gráfica 1
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Gráfica 2

Gráfica 3
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Gráfica 4

COMENTARIOS FINALES

Resumen de resultados
Se le realizó una encuesta a 50 personas mayores de 18 años de edad de la ciudad 

de San Francisco de Campeche, Campeche a través de la plataforma “Google forms”, 
dicha encuesta se componía de dos test; uno para clasificar el nivel de ansiedad y otro para 
clasificar el nivel de depresión.

No se realizó ninguna selección especial entre los encuestados.
La ejecución de este trabajo se llevó a cabo mediante la realización de las encuestas, 

la colecta de los datos obtenidos y la interpretación de estos.
Las variables que se tomaron en cuenta fueron edad y sexo. 
25 de los encuestados pertenecen al sexo masculino y el otro grupo de 25 pertenecen 

al sexo femenino.
Ansiedad (Inventario de Beck):
De los 25 hombres encuestados, un 12% (3 hombres) se ubicaba en la clasificación 

de ansiedad leve, un 52% (13 hombres) en ansiedad moderada y un 36% (9 hombres) en 
la clasificación de ansiedad severa. (Gráfica 1)

De las 25 mujeres encuestadas, 24% (6 mujeres) se encontraban en la clasificación 
de ansiedad mínima, 56% (14 mujeres) en ansiedad moderada y un 20% (5 mujeres) 
en la clasificación de ansiedad severa. Estas clasificaciones de acuerdo al inventario de 
ansiedad de Beck. (Gráfica 1)
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Depresión (Inventario de depresión de Beck) 
De los 25 hombres encuestados 24% (6 hombres) entraban en la clasificación de 

depresión leve, 20% (5 hombres) en depresión moderada y 56% (14 hombres) en depresión 
severa. (Gráfica 2)

Depresión (Inventario de depresión de Beck) 
De los 25 hombres encuestados 24% (6 hombres) entraban en la clasificación de 

depresión leve, 20% (5 hombres) en depresión moderada y 56% (14 hombres) en depresión 
severa. (Gráfica 2)

Con respecto a la variable edad, la encuesta fue aplicada a personas mayores de 18 
años sin límite de edad; los resultados arrojaron que aquellas personas que presentan una 
mayor incidencia de ansiedad severa se ubican entre los 22 y 30 años, independientemente 
del sexo. Las personas situadas dentro de estos grupos etarios por lo general representan 
a la población universitaria o laboral joven; a su vez, en relación con la variable “sexo”, se 
confirma una vez más la mayor prevalencia de depresión que en mujeres. (Gráficas 3 y 4)

CONCLUSIONES
Existió un aumento notable de los síntomas correspondientes a depresión y ansiedad 

durante el período de contingencia por SARS-Cov2.
La prevalencia de síntomas severa ansiedad es mayor en hombres (36%) que en 

mujeres (20%) en edades de 22 a 30 años y más, de acuerdo al inventario de ansiedad de 
Beck.

En los varones se observó menor prevalencia de síntomas de ansiedad moderada 
en comparación a las mujeres, sin embargo estos síntomas no están ausentes.

La prevalencia de los síntomas correspondientes a depresión severa fue mucho 
mayor en hombres (56%) que en mujeres (28%), con respecto al grupo etario, el mayor 
número de encuestados con síntomas que van de moderados a severos se encuentra 
entre las edades de 20 a 28-30 años. Lo anterior confirma la mayor prevalencia de estos 
síntomas y también de esta patología en el sexo masculino. 

Con respecto al sexo femenino: La prevalencia de los síntomas fue menor que en 
los varones, específicamente en la gravedad de los síntomas, sin embargo no dejan de 
estar presentes y en categorías fuera de lo normal o lo “esperado” en una población sana.
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