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Resumen Abstract

Fundamento: los nifios y los adolescentes constituyen una Background: children and adolescents constitute a
poblacidn sensible a los impactos psicolégicos de la sensitive population to the psychological impacts of the
pandemia de COVID-19. Reconocerlo implica la necesidad COVID-19 pandemic. Recognizing it implies the need for
de evaluacién, seguimiento e intervencion, especialmente evaluation, monitoring and intervention, especially when it
cuando se trata de infantes que padecieron la enfermedad comes to infants who have suffered from the disease and
y requieren una atencion pediatrica integral. require comprehensive pediatric care.

Objetivo: implementar un servicio de atencién psicoldgica Objective: to implement a psychological care service for
a niflos y adolescentes convalecientes a la COVID-19. children and adolescents convalescent from COVID-19.
Métodos: se aplicé un disefio de investigacién accién Methods: a participatory action research design was
participativa desde un enfoque cualitativo applied from a constructive-interpretive qualitative
constructivo-interpretativo. Esta integrado por tres ejes de approach. It is made up of three lines of action:
acciones: evaluacién psicolégica, intervencién psychological evaluation, psychotherapeutic intervention
psicoterapéutica y apoyo social. Su disefio e and social support. Its design and implementation followed
implementacién siguié etapas y se realizé6 de forma stages and was carried out collaboratively. The participants
colaborativa. Los participantes implicados establecieron involved established symmetrical relationships and followed
relaciones simétricas y siguieron un proceso ciclico de a cyclical process of planning-acting-observing-reflecting;
planificacién-actuacién-observacion-reflexién; basic procedure to attend and improve the practice.
procedimiento base para atender y perfeccionar la practica. Results: the results were obtained regarding the
Resultados: los resultados se obtuvieron con respecto a la evaluation and the actions of psychological intervention.
evaluacion y las acciones de intervencién psicoldgica. Sobre Regarding the evaluation, clinical-psychological alterations
la evaluacion se destacan alteraciones clinico psicoldgicas with affectation of the psychic functions and needs for the
con afectacién de las funciones psiquicas y necesidades de preservation of health in the personal and family spheres
preservacion de la salud en los ambitos personal y familiar. stand out. Regarding the psychological intervention, all the
Respecto a la intervencién psicolégica, la totalidad de los beneficiaries received psychological counseling actions and
beneficiarios recibié acciones de orientacion psicolégica y those diagnosed with a psychiatric condition received
los diagnosticados con afeccion psiquiatrica recibieron psychotherapeutic actions. All families received social
acciones psicoterapéuticas. Todas las familias recibieron support.

apoyo social. Conclusions: The psychological symptoms intensity
Conclusiones: se constaté reduccidén o remisidon de la reduction or remission was verified, elaboration of grief in
intensidad de sintomas psicoldgicos, elaboracion del duelo the loss, adaptation of coping or behavior modification,
ante la pérdida, adecuacion de afrontamientos o strengthening of the social support networks’ capacity,
modificacién de comportamientos, fortalecimiento de la expansion of family knowledge, and creation of information
capacidad de las redes sociales de apoyo, ampliacién del channels between the family and the school.

conocimiento de la familia, y creacion de canales de

informacién entre la familia y la escuela. Key words: COVID-19, psychological orientation
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INTRODUCCION

Las pandemias son crisis poco frecuentes, pero
potencialmente devastadoras, que afectan la
vida fisica, social y psicolégica. Los nifios y
adolescentes constituyen una poblacién
vulnerable al impacto psicoldgico que
desencadena este tipo de desastres. Ellos suelen
reaccionar con desajustes emocionales y de
conducta ante los cambios en sus rutinas y
hébitos de vida."” Les pueden afectar todas las
anomalias emergentes de la pandemia,
especialmente el estrés familiar.

Los principales referentes sobre el impacto
psicolégico de la COVID-19 a nifios y
adolescentes eran de caracter tedrico, como las
publicaciones de Gonzalez,” Bartlet, et al.,®
Orgilés, et al.,'” que hacen referencia a posibles
problemas que pueden presentarse y riesgos
subyacentes. Otros estudios de caracter
diagndstico abordaban el impacto de las
situaciones de confinamiento y aislamiento.®>%"

Los servicios usuales de atencién psicolégica a la
poblacién, en los diferentes niveles de
organizacién del modelo de asistencia en salud,
se cerraron y muchos de los profesionales
pasaron a otras tareas de vinculacién con la
estrategia sanitaria de afrontamiento a la
pandemia. A ello se une el cierre casi total de la
movilidad en la ciudad para mantener el
asilamiento sanitario doméstico, ante un virus de
alta capacidad de contagio.

Ante esta realidad, se articularon ciencia e
innovacion desde el Servicio de Salud Mental del
Hospital Pediatrico José Luis Miranda, de Villa
Clara, a través de las funciones de diagndstico,
intervencién e investigacion.

El Servicio de atencién psicoldgica a nifios y
adolescentes convalecientes a la COVID-19, en
Villa Clara, surgié de la articulacién entre el
Servicio de Salud Mental del Hospital Pediatrico
José Luis Miranda, de Villa Clara, el
Departamento de Psicologia de la Universidad
Central Marta Abreu de Las Villas y el
Departamento de Psicologia de la Universidad de
Ciencias Médicas de Villa Clara, en el
enfrentamiento a la pandemia COVID-19. El
servicio responde al Proyecto Nacional
CONVIDA-2020, al proyecto “Subjetividades
sociales y mediaciones desintegradoras en la
sociedad cubana: alternativas desde la
intervencién psicosocial”, vinculado al programa
nacional “Las Ciencias Sociales y las

humanidades. Desafios ante la estrategia de
desarrollo de la sociedad cubana” y al proyecto
territorial, de innovacién y desarrollo: “Apoyo
social de la familia de nifios y adolescentes
convalecientes a la COVID-19 en Villa Clara”, de
la Universidad de Ciencias Médicas de Villa Clara.

El objetivo del trabajo fue implementar un
servicio de atencidn psicolégica a nifios y
adolescentes convalecientes a la COVID-19. Este
servicio se inicié dando respuesta a la demanda
de atencion integral al paciente pediatrico post
COVID-19 en Villa Clara. El servicio tuvo que
adoptar un cardcter dinamico produciendo
conocimiento sobre los convalecientes y
adoptando acciones de intervenciéon como parte
de la labor cotidiana de enfrentamiento a la
COVID-19. El servicio de atencién psicolégica a
nifnos y adolescentes convalecientes a la
COVID-19 ha funcionado ininterrumpidamente
desde abril de 2020.

METODOS

A continuacidn, se realiza la descripcién del
servicio, la caracterizacién de los/as
beneficiarios/as y el trabajo de orientacidn
psicoldgica realizado. Es un andlisis de caracter
preliminar, debido a que se trata de un servicio
en plena ejecucién e instrumentado en
condiciones inéditas.

Desde el inicio de la experiencia, se pensé en
una accién de innovacién social con respecto al
Servicio de Salud Mental del Hospital Pediatrico
Docente José Luis Miranda, de Villa Clara, a
través de sus desdoblamientos en las dreas de
salud de cada municipio. De este modo, ademas
de diagnosticar los efectos psicolégicos en nifios
y adolescentes de una situaciéon de crisis
acentuada por la convalecencia de la
enfermedad, se concibié la ayuda psicoldgica
ininterrumpida y el apoyo social a nifos,
adolescentes y la familia.

Se adoptéd un enfoque cualitativo
constructivo-interpretativo, especificamente un
disefio de investigacidn accion participativa
orientada a la transformacién y busqueda de
conocimiento, a medida que conoce y se
transforma la realidad. En este orden, se
combinaron la investigacion y la intervencion con
la participacién de nifios, adolescentes, sus
familiares y los profesionales prestadores del
servicio.

Se siguieron las etapas-acciones de la
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investigacién-accién

sistematizadas en

Herndndez-Sampieri & Mendoza,’® que se
resumen a continuacién: (Tabla 1).

Tabla 1. Etapas-acciones de la investigacion-accion asumidas

Ciclo o etapa

Acciones

Identificacion de la
problematica

Recolecciéon de informacién

Diseiio e implementacion de
acciones

Evaluacion v monitoreo de
la implementacién v
resultados de las acciones

Conformacion de equipos de trabajo

Identificacion de métodos v técnicas para el diagndstico de los nifios v adolescentes
convalecientes a la COVID-19.

Aplicacion de métodos v técnicas para el diagnostico de los nifios v adolescentes
convalecientes a la COVID-19.

Elaboracion de un protocolo para la seleccion, aplicacion e interpretacion de la
informacidn.

Ewvaluacion psicoldgica a nifios v adolescentes convalecientes de la COVID-19.
Intervencion psicoterapéutica a nifios v adolescentes convalecientes de la COVID-19.
Apovo social a nifios v adolescentes convalecientes de la COVID-19 v su familia.
Ewvaluacion procesual (implementacion).

Ewvaluacion final (resultados).

Elaboracion de los autores, 2022

RESULTADOS

El servicio de atencién de psicoldgica a nifios y
adolescentes convalecientes a la COVID-19 se
construyé de forma participativa. Sigue etapas y
se realiza de forma colaborativa, en grupo, por
las personas implicadas que colaboran en todas
las fases de la investigacion, orientando la praxis,
para atender el impacto psicolégico de nifios y
adolescentes convalecientes a la COVID-19.

Los participantes implicados establecen
relaciones simétricas y sigue un proceso ciclico
de planificacién-actuacién-observacion-reflexion;
procedimiento base para atender y perfeccionar
la practica. Esta integrado por tres ejes de
acciones que permiten su instrumentacion. La
figura 1 muestra la estructura del servicio en su
sinergia con las etapas y sujetos actuantes que lo
implementan. (Fig. 1).
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Fig. 1 Estructura, etapas y recursos del servicio. Elaboracion de los autores, 2022.

Etapa 1. Identificacion de la problematica

Se conformé un grupo coordinador del servicio,
integrado por la jefa del Servicio de Salud Mental
del Hospital Pediatrico Docente José Luis Miranda,
de Villa Clara, un psicélogo del Departamento de
Psicologia de la Universidad Central Marta Abreu,
de Las Villas y un psicélogo del Departamento de
Psicologia de la Universidad de Ciencias Médicas
de Villa Clara. En este espacio se realizaron, de
forma sistematica, debates, toma de decisiones
sobre el servicio y sistematizacién cientifica de
los resultados.

Se constituyeron, ademds, equipos de trabajo
multidisciplinarios integrados por psiquiatras
infantiles, psicélogos, terapeuta ocupacional,
trabajador social y residentes de psiquiatria
infantil del Servicio de Salud Mental del Hospital
Pediatrico Docente José Luis Miranda, de Villa
Clara, psiquiatras infantiles y psicélogos de los
Departamentos de Salud Mental de los 13
municipios de la provincia, a los que se unieron,
especialistas del CDO provincial y municipal y
estudiantes de la carrera de Psicologia de la
Universidad Central Marta Abreu, de Las Villas.
Estos equipos constituyeron el espacio donde
funcionaron las acciones del servicio de atencion
psicolégica a niflos y adolescentes
convalecientes a la COVID-19.

Se realizaron acciones de actualizacion vy
busqueda de sustento tedrico para la evaluacién
y la atencién psicolégica a nifios y adolescentes a
partir de las principales publicaciones y
protocolos que emergian, los cuales se
integraron en la experiencia existente en el
Servicio de Salud Mental del Hospital Pediatrico
Docente José Luis Miranda, de Villa Clara en la
Atencidn Psicoldgica ante desastres.

Para la obtencién de la informacion se emplearon
la técnica tres deseos, tres miedos y tres
molestias o rombo afectivo; la composicion
tematica, el examen psiquidtrico, la entrevista
semiestructurada, el test de funcionamiento
familiar FF-SIL, la observacién cientifica y la
triangulacion de datos.

Se establecié como protocolo que:

o En los nifios hasta 3 afios de edad se aplicd, al
cuidador principal, la entrevista
semiestructurada y el test de funcionamiento
familiar FF-SIL.

¢ A los nifios desde 4 hasta 11 afios de edad se
les aplicé la técnica tres deseos, tres miedos y
tres molestias o rombo afectivo y el examen
psiquiatrico. A su cuidador principal se le aplicé
la entrevista semiestructurada, y el test de
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funcionamiento familiar FF-SIL.

o« A los adolescentes se les aplicé la técnica tres
deseos, tres miedos y tres molestias, la
composicién tematica y el examen psiquiatrico,
y a su cuidador principal se le aplicé la
entrevista semiestructurada y el test de
funcionamiento familiar FF-SIL.

Etapa 2. Recoleccion de la informacidén

Fueron evaluados sujetos menores de 19 afios
gue enfermaron de la COVID-19 entre abril 2020
y diciembre 2021, ciudadanos cubanos,
residentes en la provincia de Villa Clara, con
diagnéstico confirmado por PCR y cuyos
familiares dieron el consentimiento informado
para participar en el estudio. Fueron excluidos
ocho nifos y adolescentes, de ellos cuatro
ciudadanos cubanos residentes en el extranjero,
dos residentes en otras provincias, en un caso los
padres no concedieron el consentimiento
informado, y en otro caso cumplié los 19 afios en
2020.

Los sujetos para su evaluacién se organizaron en
los siguientes grupos etarios:

= Grupo etario hasta 3 afios de edad: integra las
etapas de lactante y edad temprana.

o Grupo etario de 4-11 afios de edad: integra las
etapas preescolar y escolar.

o Grupo etario de 12-18 afos: adolescentes.

Fueron evaluados 229 nifios y adolescentes, de
ellos 77 nifios hasta 3 afios de edad, 57 nifios
entre 4-11 afos de edad y 95 adolescentes.

La técnica tres deseos, tres miedos y tres
molestias o rombo afectivo, tuvo como objetivo
explorar las principales necesidades,
preocupaciones y malestares psicolégicos en los
contextos de vida cotidiana después de haber
padecido la enfermedad. Se les entregd una hoja
impresa con las solicitudes a los nifios que
dominaban la lectura, mientras que en los que no
lo hacian se realizé de forma oral y el
entrevistador recogié por escrito lo expresado
con exactitud.

La composicién tematica se aplicé para conocer
los sentidos construidos por los adolescentes con
respecto a la enfermedad y el proceso de
hospitalizacién mediante una narracién a partir
de la implicacién reflexiva. Se les pidi6 redactarla
con el titulo “Cuando estuve enfermo de la
COVID-19". Se les facilité una hoja de papel en

blanco de tamafo carta y un lapiz de escribir. La
hoja se colocd vertical delante del sujeto y no se
le interrumpidé durante la aplicacion. No hubo
tiempo limite para la realizacién.

El examen psiquidtrico constituyé un elemento
clave para establecer el diagnéstico psiquiatrico
de cada caso. Se realizé teniendo en cuenta la
observacion general del paciente y las funciones
psiquicas (de sintesis o integracién, cognoscitivas,
afectivas, conativas y de relacién). Fueron
recogidos por el psiquiatra infantil, en forma
ordenada, los sintomas y signos por funciones.

La entrevista semiestructurada se realizé al
cuidador principal, tuvo como objetivo la
recogida de informacidn con relacién al menor y
su ambiente familiar. Permitié recoger datos
generales del sujeto, datos clinicos de interés
para precisar la presencia de signos y sintomas
psicoldgicos antes, durante y después de la
hospitalizacién por la COVID-19, caracteristicas
del ambiente familiar en cuanto a su estructura,
funcionamiento, contexto socioecondémico y
aspectos relacionados a la actividad de cuidado.

El test de funcionamiento familiar FF-SIL se
empled para conocer la dinamica de las
relaciones internas de la familia, a partir de la
percepcién de uno de sus miembros. Se aplicé al
cuidador principal del menor y se consideré la
puntuaciéon y analisis cualitativo de las
respuestas a los items de la prueba para
identificar con mas detalles las areas problemas
del funcionamiento familiar. La técnica evalla las
siguientes categorias:

= Cohesién: unién familiar fisica y emocional al
enfrentar diferentes situaciones y en la toma
de decisiones de las tareas domésticas.
o Armonia: Correspondencia entre los intereses y
necesidades individuales con los de la familia
en un equilibrio emocional positivo.
Comunicacién: Los miembros de la familia son
capaces de trasmitir sus experiencias y
conocimientos de forma clara y directa.
Adaptabilidad: Habilidad de la familia para
cambiar de estructura de poder, relacién de
roles y reglas, ante una situacién que lo
requiera.
Afectividad: Capacidad de los miembros de la
familia de vivenciar y demostrar sentimientos y
emociones positivas unos a los otros.
o Rol: Cada miembro de la familia cumple las
responsabilidades y funciones negociadas por

=]
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el nucleo familiar.

o Permeabilidad: Capacidad de la familia de
brindar y recibir experiencias y ayuda de otras
familias e instituciones.

Los datos se procesaron con la herramienta
Atlasti 9, software para el analisis cualitativo de
datos asistido por ordenador. Se partié de una
codificacion descriptiva para delimitar el
contenido configuracional y en un segundo
momento se procedid a la codificacién axial, que
consistié en la busqueda sistematica de
relaciones entre los cédigos y familias de cédigos
0 categorias. Se realizaron analisis de tabla
cruzada de cédigos por documentos y grupos, asi
como analisis de coocurrencia de cddigos.

Etapa 3: Disefio e implementacion de
acciones

Evaluacidn psicoldgica

La codificacién descriptiva a los instrumentos
aplicados permitié identificar afectacién en las
funciones psiquicas en 193 nifos o adolescentes,
de ellos los 25 convalecientes a la COVID-19 en
2020 y 168 (82 %) en 2021." Las funciones
conativas, las funciones afectivas y las funciones
de relacién fueron las mas afectadas en ese
orden, lo cual varia en dependencia del afio en
que enfermaron de COVID-19.

La ansiedad, irritabilidad, insomnio, hipercinesia,
tristeza y miedo fueron las alteraciones clinico
psicolégicas que se expresaron, por ese orden,
con mayor frecuencia en los sujetos estudiados,
a las que siguieron en un segundo bloque de
signos y sintomas la anorexia, las pesadillas, el
sobreconsumo de tecnologia, los sintomas
difusos de ansiedad somatizada y la
preocupacion por la salud personal y familiar.
Resulta evidente que la ansiedad es el sintoma
cardinal vivido por los nifios y adolescentes
convalecientes a la COVID-19 en ambos periodos
o rebrotes, seguido de la irritabilidad. Los que
enfermaron en 2020 expresaron, en un mayor
por ciento, miedo y tristeza, mientras los que
enfermaron en 2021 lo hicieron con respecto al
insomnio y la hipercinesia. Ansiedad e
hipercinesia tuvieron mayor incidencia en los
nifos de 4-11 afos de edad; mientras
irritabilidad, insomnio, tristeza y miedo tuvieron
mayor incidencia en los adolescentes.

Del andlisis realizado, siguiendo los criterios
establecidos por la American Psychiatric
Association en el Manual diagndstico y

estadistico de los trastornos mentales, en su
quinta edicion (DSM-5),"” se diagnosticaron
patologias psiquiatricas en 93 infantes, y en uno
de ellos, sintomas de ansiedad aislada a partir
del ingreso hospitalario.

Las patologias diagnosticadas se incluyeron
dentro de 12 entidades psiquiatricas,
predominado los trastornos de adaptacion (52,
69 %) y de ansiedad (18,28 %). A mas de la
mitad de los nifios y adolescentes que
padecieron un trastorno psiquidtrico asociado a
enfermar de COVID-19, se les diagnosticé un
trastorno de adaptacion, lo cual representa 1 de
cada 5 nifios o adolescente convaleciente
atendido por el servicio.

Intervencién psicoterapéutica

Se ofrecieron 51 consultas, donde se atendié a la
totalidad de los convalecientes. Estas se
realizaron con una frecuencia quincenal dentro
del Hospital Pediatrico Docente José Luis Miranda,
de Villa Clara, por un equipo multidisciplinario
conformado por las especialidades de Psiquiatria
Infantil, Psicologia, Terapia Ocupacional, Trabajo
Social y Psicopedagogia (miembros del equipo
del CDO provincial). El objetivo perseguido fue
garantizar un abordaje integral del paciente
convaleciente y su familia desde la salud mental.

La intervencion se pensd en términos
psicosociales para, ademas de las acciones
clinicas y terapéuticas concebidas desde el
sistema de salud, proporcionar ayuda en los
procesos de reconstruccién del tejido social
alterado en los nifos y los adolescentes
convalecientes a la COVID-19, buscando el
fortaleciendo de la capacidad de redes sociales
de apoyo como la familia, la escuela y la
comunidad.

Dentro de esta etapa del proceso terapéutico, se
abordaron varias tematicas para dar salida a las
principales necesidades identificadas dentro del
estudio. Las mismas estuvieron encaminadas a
ampliar el conocimiento de la familia sobre las
caracteristicas del periodo de convalecencia y de
la etapa evolutiva del menor, las complicaciones
médicas, psicoldgicas y psiquidtricas asociadas a
la COVID-19 y su manejo, los elementos basicos
para el manejo integral del menor desde el
ambito familiar, escolar y social, y la forma de
solucién de conflictos originados dentro de la
convivencia durante el contexto pandémico.

La intervencién psicolégica se orientdé hacia la
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expresion de los sentimientos y experiencias de
los nifios y adolescentes atendidos en relacion
con el evento o eventos que provocaron el
desajuste, facilitando en algunas ocasiones la
elaboracién del duelo ante la pérdida de seres
queridos por la COVID-19. Ademas, contribuyé a
adecuar afrontamientos y, en casos necesarios,
modificar comportamientos. De otra parte, se
ofrecié acompafiamiento emocional y los
recursos psicoldgicos necesarios para enfrentar
la situacién pandémica visualizada por ellos
como un hecho potencialmente psicopatégeno.

El trabajo psicoterapéutico individualizado con
los nifios y los adolescentes convalecientes, se
desarroll6 teniendo en cuenta que hablar sobre
la situacién pandémica generada por la
COVID-19 les ayudaria a sentirse aliviados en la
medida en que se expresaran y comunicaran sus
inquietudes; con ello lograrian ventilar sus
emociones y dejar al descubierto sus reacciones
(sentimientos y actitudes), en un entorno seguro
de apoyo y confianza. Esto se les facilito, al
preguntarles lo que conocian y las dudas sobre la
enfermedad, sus complicaciones y las
caracteristicas de la situaciéon pandémica que
vivian. De esta forma se lograron establecer
lineamientos reflexivos en la relacién
terapeuta-paciente, permitiendo corregir los
errores de informaciéon existentes y dar
respuestas honestas y apropiadas de acuerdo a
la edad del menor sin ofrecer demasiados
detalles.

Para facilitar la reconstruccién del tejido social de
los niflos o adolescentes convalecientes, se
trabajé en identificar reacciones que persistieran
en el tiempo para su atencién, manteniendo una
comunicacion directa con la familia y apoyandola
en sus preocupaciones. Se trabajé de forma
individualizada con los nifios y los adolescentes
para favorecer la expresién, ventilacién o
contencién de posibles emociones dolorosas
asociadas a la pandemia, ayudandolos a elaborar
el significado de la situaciéon que vivieron,
organizando actividades en las cuales tuvieran la
oportunidad de comentar lo ocurrido, narrar
cémo fueron afectados y cdmo se sentian ante la
situacién vivida y su visién para el futuro.

Se brindaron inicialmente acciones encaminadas
a la primera ayuda psicolégica de los menores.
Ello deviene soporte elemental para mitigar el
estado de angustia, reducir la intensidad de
sintomas psicoldgicos existentes y recuperar el
control de nuestros pacientes.

A partir de los datos reflejados en la historia
clinica de cada paciente se identificaron aquellos
gque demandaban otros niveles de ayuda
psicolégica o psiquiatrica individualizada,
partiendo del diagndstico psiquiatrico emitido
durante la evaluacién inicial.

Necesitaron otros niveles de ayuda psicolégica o
psiquiatrica individualizada, aquellos pacientes
gue no respondieron a las acciones de la primera
ayuda psicoldgica, los que presentaron un cuadro
clinico florido en el momento de la atencién, los
que refirieron antecedentes patoldgicos
personales previos a la etapa pandémica de
patologias psiquiatricas o alteraciones
psicolégicas y los que se le realiz6 un diagndstico
psiquiatrico posterior a la exposicién a la
COVID-19.

Partiendo del diagndstico del paciente, se definid
el abordaje terapéutico individual siguiendo los
pilares de tratamiento psicolégico, bioldgico (no
farmacolégico o farmacoldgico, siguiendo
protocolos establecidos de tratamiento dentro de
la institucion hospitalaria por la especialidad de
psiquiatria infantil) y social (encaminado a
favorecer la reinsercién familiar, escolar y social
del paciente dentro de su comunidad).

El pilar psicolégico se considerd como
fundamental dentro del abordaje terapéutico del
paciente. Para la seleccién de las técnicas
aplicadas se tuvo en cuenta la edad del paciente,
la etapa evolutiva, las caracteristicas de la etapa
del desarrollo psicolégico y la actividad
fundamental de esta, centrdndose la
intervencién en las fortalezas y recursos
identificados en su expresién biopsicosocial y
espiritual.

Se utilizaron técnicas psicoterapéuticas como la
psicoterapia breve de apoyo, encaminada a la
bisqueda de soluciones a los problemas
existentes en la vida del paciente de la manera
mas rapida, eficiente y menos dolorosa. Los
terapeutas se centraron en la situacién concreta,
buscando el cambio actitudinal para procurar una
conducta coherente con el momento vivido por el
paciente. Se dirigié a la disminucién o
desaparicion de los sintomas, la ampliacion del
conocimiento sobre los problemas, la
comprensién de los elementos desencadenantes,
el cambio en la significacién del evento
traumatico y la modificacién de actitudes frente
al mismo.

Igualmente, se usaron técnicas cognitivo
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conductuales como el apoyo, la informacién, la
guia de accién, la sugestiéon, la persuasion, la
exploracién causal, el andlisis y orientacién de
actitudes, el manejo de convivientes, la
relajacién, la induccién reciproca interpersonal, la
exteriorizacién de intereses, la biblioterapia, la
exhortacién, la modificacién del medio, la
clarificacion de patrones inadaptativos, la
recompensa y sancién, el modelaje, el
moldeamiento, la desensibilizacién sistémica, la
detencién del pensamiento, la reduccién del
estrés basado en Mindfulness (MBSR),
descatastrofizar, cuestionar las pruebas, asi
como técnicas de visualizacién y musicoterapia.

Se entrenaron en técnicas para la reduccién de la
ansiedad como ejercicios de respiracién profunda,
relajacién muscular y para trabajar con los
pensamientos ansiosos e intrusivos que pudieran
aparecer, promoviendo pensamientos mas
realistas, insistiendo en la capacidad individual
para afrontar la convalecencia de una forma
resiliente.

Se les ayudo a pensar sobre la evidencia que
estd a favor y la que estd en contra de las
preocupaciones, a proponerse perspectivas mas
balanceadas y optimistas sobre la situacion
vivida, explicdndoles que con relacién a las
personas que enferman existen recursos para
ayudarlas a superar no sélo la etapa de infeccién
sino también la convalecencia.

Fue necesario, en la mayoria de los casos, que se
brindaran herramientas para el apoyo psicolégico
y emocional no solo de los menores sino también
de la familia. Estas estuvieron encaminadas a
prepararlas para el cumplimiento de las
funciones familiares con la participacién de todos
sus miembros, al encontrarse madres cuidadoras
con manifestaciones de malestar psicolégico
asociadas a la actividad de autocuidado.

A los cuidadores se les ofrecié ayuda para apoyar
la recuperacién psicolégica de los nifios y los
adolescentes, explicandoles de manera sencilla
la relacién de las emociones y el sistema
inmunoldgico y la importancia de la estabilidad
emocional del individuo y de su medio familiar,
para facilitar la recuperacién integral del
paciente convaleciente. Ademas, se profundizé
en los cuidados necesarios para el paciente y en
cémo manejar adecuadamente la sintomatologia
clinico psicoldgica expresada.

Se les brind6 un grupo de estrategias Utiles para
el abordaje de los sintomas psicolégicos y de las

complicaciones médicas y psiquiatricas
diagnosticadas, buscando dotar a la familia de
herramientas que sirvieran de consejo y guia,
para enfrentarlos y encontrar maneras positivas
de expresar dudas y sentimientos. El equipo de
trabajo acompafid a la familia en la construccién
de posibles soluciones alternativas asertivas, que
le dieran salida a sus problematicas y
necesidades.

Se trabajo para crear conciencia en la familia
sobre la necesidad de promover en las rutinas
diarias la realizacién de ejercicios fisicos, practica
de deportes, actividades de expresion creativa y
recreacion, uso de la musica y la lectura; asi
COmMo juegos que promovieran cooperacién y
socializaciéon en los menores, de modo que se
redujera la exposicién a las pantallas (mdviles,
computadoras, televisor) y fortaleciera la
construccién de recursos protectores que
enriquecieran la elaboracion del sentido de vida
en nifos y adolescentes, en aras de minimizar los
principales riesgos identificados (sobreexposicién
a las pantallas y riesgo suicida).

Al trabajar en conjunto con los psicopedagogos
del equipo del CDO provincial, fue posible crear
canales de informacién entre la familia y la
escuela para facilitar procesos o situaciones que
favorecieran la adaptacién del nifio a la nueva
normalidad y la preparacién para el
fortalecimiento de la actividad docente educativa
desde el hogar con la participacion de la familia y
la reinsercién escolar. Ademés, se logré
promover la formulacién de proyectos familiares,
escolares y comunitarios, donde participaran los
nifos y los adolescentes.

Apoyo social

Estd encaminado a proporcionar ayuda en los
procesos de reconstruccion del tejido social
alterado en los niflos y adolescentes
convalecientes a la COVID-19, buscando el
fortalecimiendo de la capacidad de redes
sociales de apoyo como la familia y la comunidad.

Los modelos explicativos del apoyo social se
basan en el vinculo que se establece entre los
individuos y sus redes sociales, que presentan
una relacién, en mayor o menor medida, intima y
de confianza, y se convierten en fuentes de
apoyo social. El apoyo social cumple tres
funciones fundamentales: emocional,
instrumental e informacional; y estd determinado
por las caracteristicas personoldgicas de los
sujetos y las particularidades de la situacién
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especifica que experimentan.

Las acciones de apoyo social a la familia tienen
el propdsito de promover el bienestar de los
menores y de sus familias. Se disefié para
incrementar los recursos de la familia, su
confianza y competencia parental para ayudar a
sus hijos, promoviendo estabilidad en el entorno
familiar. Se partié del supuesto de que la
provision de apoyo a las familias ayudara a los
padres a incrementar su capacidad de
afrontamiento a situaciones estresantes y a
mejorar las practicas educativas, permitiendo el
desarrollo infantil de forma positiva.

Su objetivo general es fortalecer la capacidad de
la familia en la reconstruccién del tejido social de
los nifos y adolescentes convalecientes y su
recuperacion psicoldgica para la reincorporacion
a la sociedad. Como objetivos especificos tiene 1)
orientar acciones de apoyo al estudio, 2)
fortalecer vinculos socio-afectivos en el grupo
familiar, 3) informar a las familias para la
comprensiéon y el manejo de la etapa del
desarrollo por la que transitan, 4) orientar a las
familias para el manejo del estrés psicosocial en
el grupo familiar.

Para propiciar apoyo social a familias se utilizé la
estrategia apoyo social a domicilio.? Las metas
perseguidas tienen como premisas bdsicas que 1)
la infancia es una etapa fundamental para el
adecuado desarrollo de los nifios, 2) la familia
cumple funciones esenciales en el desarrollo
infantil, y los padres suelen jugar un papel
fundamental en los cambios que se desean
promover en los hijos, 3) las visitas al hogar
persiguen el intercambio con los nifios y
adolescentes, asimismo se orientan a estimular y
formar a los padres para que le propicien ayuda
a sus hijos, 4) las visitas tienen un caracter
preventivo y 5) acercar los servicios a los
beneficiarios, lo que constituye una de las
mejores formas de acceder a las familias.
Ademads, en este proyecto es sumamente Util,
dadas las condiciones impuestas por la COVID-19,
contexto en el cual se ha suspendido numerosos
servicios, y ha primado la necesidad de
mantenerse en las casas, llevando las
actividades a formar parte directamente de la
convivencia familiar.

Las visitas al hogar permiten conocer el
ambiente de convivencia familiar, comprender
mejor las necesidades de los beneficiarios y
adecuar los servicios que se brindan. Constituyen
un servicio flexible, menos estructurado y formal.

Al realizarse en el terreno de los beneficiarios se
produce un clima amigable que facilita el logro
de las metas planteadas.

La estrategia tele-grupo de apoyo social se
caracteriza por el empleo de las redes sociales,
que posibilita el funcionamiento del grupo en
diversas condiciones y por tanto, constituye una
opcidén factible y sostenible. Se trata de un
espacio virtual que permite la concepcion del
grupo y la participacién activa de sus miembros.

Consistié en la formacién de un grupo en el cual
la percepcién del problema es comin. Los
participantes juegan un papel activo en la
gestion de la ayuda que reciben y/o proporcionan,
de modo que, se perciben Utiles y aumenta su
autoconfianza. El cumplimiento de las normas
grupales permite el logro de los objetivos que
fueron definidos con anterioridad.

Este tipo de grupo se caracteriza por ser flexibles
y formales a la vez. Es decir, su funcionamiento
es auténomo, pero con la supervisiéon de un
profesional, que opera como un miembro mas del
grupo, cuyo rol es de facilitador. Vela por la
emergencia y desarrollo de los procesos de
intercambio de experiencias, de aprendizaje y
ayuda mutua.

La estrategia dispositivo grupal supuso concebir
el grupo como un espacio de construccion,
desarrollo y transformaciones, individuales y
grupales. Su contribucién al apoyo social consiste
en validar, reconocer, entender, y darle
significado a la experiencia vivida.™ Compartir
la experiencia, verla como un problema colectivo,
mas que individual, mejora el autoconcepto,
permite disolver los sentimientos de aislamiento,
brinda proteccién y puede facilitar el
afrontamiento a la experiencia traumatica.

La estrategia método narrativo™ es beneficiosa
para el trabajo con los nifios y adolescentes en
tanto se ajusta a su forma de expresién. Es una
técnica que suele emplearse con un enfoque
terapéutico. El abordaje de los conflictos se
realiza separando el problema del nifio o
adolescente que lo sufre, y al percibir el
problema como algo separado de él, evita afectar
su identidad y su autoconcepto.

Conlleva lograr un efecto liberador, permitiendo
la aceptacion del sufrimiento y el reconocimiento
de las limitaciones que el problema impone.
Contribuye la reconstruccién del lenguaje interno
de vida, promoviendo la reconceptualizacion de
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la experiencia, y asumiendo que cuentan con las
competencias para afrontar las situaciones
conflictivas de sus vidas. Se puede emplear de
forma individual y grupal.

Las visitas al hogar se realizaron una vez cada 15
dias. Fueron realizadas por psicélogos y
estudiantes de Psicologia.

Etapa de evaluacion y monitoreo de la
implementacién y resultados de las
acciones

Tabla 2. Dimensiones e indicadores para el

implementacion y los resultados

El proceso de evaluacién es procesual, a través
de la recogida y andlisis sistematico de la
informaciéon y su integracién. Su objetivo
principal es proporcionar evidencias sobre la
consecucién de los fines propuestos y la finalidad
es la toma de decisiones en funcién de la
introduccién de mejoras al servicio.

La evaluacion de las acciones se concibe en dos
momentos, durante su implementacién y al
finalizar. En la tabla 2 se presentan las
dimensiones e indicadores que se utilizaron.

monitoreo y evaluacion de la

Momento Dimensiones

Indicadores

Evaluacién procesual

(Implementacion) Innovacion
Evaluacion final Logros con respecto a los objetivos
(Resultados)

Innovacion

Logros con respecto a los objetivos

Cumplimiento del servicio

Problematicas v altemnativas de mejoras
Perfeccionamiento de la organizacion del
servicio

Posibilidades de aplicacion del servicio
en otras provincias

Resultados de la evaluacidn procesual del
servicio de atencidon psicoldgica a nifios y
adolescentes convalecientes a la COVID-19
en Villa Clara

1. Evaluacién psicolégica de nifos y adolescentes

Fueron evaluados 229 sujetos menores de 19
afos que enfermaron de la COVID-19 entre 2020
y 2021. Se caracterizé la afectacion de las
funciones psiquicas (de sintesis o integracidn,
cognoscitivas, afectivas, conativas y de relacion)
de la totalidad de los nifios y adolescentes, asi
como la identificaciéon de signos y sintomas
clinico psicolégicos. Fueron diagnosticados en 93
de ellos patologias psiquidtricas, clasificadas en
12 entidades psiquiatricas.

2. Implementacién de las acciones de
intervencion

La totalidad de los nifios y adolescentes recibié
acciones de orientacién psicoldgica y los 93
diagnosticados con patologia psiquiatrica
recibieron tratamiento médico y psicoterapéutico
por el Servicio de Salud Mental del Hospital
Pedidtrico Docente José Luis Miranda, de Villa

Clara segun protocolos de asistencia establecidos
y seguimiento posterior por los Departamentos
de Salud Mental de las areas de salud de sus
municipios. Todas las familias recibieron apoyo
social.

3. Cambios y transformaciones en los usuarios
del servicio

= Reduccién o remisién de la intensidad de
sintomas psicoldgicos existentes.

o Elaboracién del duelo ante la pérdida.

= Adecuacién de afrontamientos o modificacién
de comportamientos con respecto a la
pandemia pandémica como un hecho
potencialmente psicopatdgeno.

v Fortalecimiento de la capacidad de redes
sociales de apoyo como la familia

o Se amplié el conocimiento de la familia sobre
las caracteristicas del periodo de convalecencia
y etapa evolutiva del menor; las
complicaciones médicas, psicoldgicas y
psiquiatricas asociadas a la COVID-19 y su
manejo.

o Promocidn de rutinas cotidianas que
incorporaran la realizacién de ejercicios fisicos,
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practica de deportes, actividades de expresion
creativa y recreacién, uso de la musica, la
lectura; asi como, juegos que promovieran
cooperacién y socializacién en los menores, de
modo que se redujera la exposicion a las
pantallas (méviles, computadoras, televisor).

= Se favoreci6 la creacién de canales de
informacién entre la familia y la escuela para
facilitar la adaptacién del nifio a la actividad
docente educativa desde el hogar con la
participacién de la familia y la reinsercién
escolar.

4. Valoracion de la satisfaccion de los usuarios
con el servicio.

La satisfaccion se constatéd a través de la
motivacién y asistencia de la familia por la
utilizacion del servicio permaneciendo en él
hasta el alta psicolégica y a través de la
participacién en el programa de apoyo,
permitiendo a los equipos de trabajo acceder a
las viviendas e interviniendo de forma activa.
Asimismo, todas las familias expresaron
encontrarse muy satisfechas o satisfechas con
respecto al servicio.

Mejoras en la fase de introduccién del
servicio como parte de acciones de
innovacion a partir de su evaluacién

» Reevaluacion psicoldgica.
o Implementacién de un programa de
acompafiamiento psicosocial a la familia.

[l Splo en 36 ninos no se identificd
afectacion.

DISCUSION

El articulo tuvo como objetivo implementar un
servicio de atencién psicolégica a nifios vy
adolescentes convalecientes a la COVID-19, lo
cual demandd la articularon de ciencia e
innovacién con enfoque intersectorial entre el
Servicio de Salud Mental del Hospital Pediatrico
José Luis Miranda de Villa Clara, la Universidad de
Ciencias Médicas y la Universidad Central Marta
Abreu de Las Villas. Se construyd en condiciones
inéditas conjugando desde la investigacién
accién las funciones de diagndstico, intervencién
e investigacién y manteniéndose activo durante
toda la pandemia.

El servicio se estructur6 a través de tres
procesos fundamentales: la evaluacién
psicoldgica, la intervencién psicoterapeuta y el
apoyo social, de modo que ademds de las
acciones clinicas y terapéuticas concebidas
desde el sistema de salud, se proporcioné ayuda
en los procesos de reconstruccion del tejido
social alterado, buscando el fortaleciendo de la
capacidad de redes sociales de apoyo como la
familia, la escuela y la comunidad.

Estos aspectos diferencian el servicio de atencién
psicolégica a nifos y adolescentes
convalecientes a la COVID-19 de los servicios de
atencion psicoldgica habituales.

En los marcos del servicio, los nifios y
adolescentes convalecientes a la COVID-19
recibieron acciones de orientacién psicolégica, y
los diagnosticados con patologia psiquiatrica
recibieron acciones psicoterapéuticas segln
protocolos de asistencia establecidos.
Posteriormente se les dio seguimiento por los
Departamentos de Salud Mental de las areas de
salud de sus municipios. Todas las familias
recibieron apoyo social. Se constaté reduccién o
remision de la intensidad de sintomas
psicolégicos, elaboraciéon del duelo ante la
pérdida, adecuacion de afrontamientos o
modificacién de comportamientos,
fortalecimiento de la capacidad de las redes
sociales de apoyo, ampliaciéon del conocimiento
de la familia, y creaciéon de canales de
informacién entre la familia y la escuela.

Los resultados de la evaluacién psicolégica
coinciden con el estudio realizado por
Garcia-Morey, et al."Y en lo referido a los signos y
sintomas clinico-psicolégicos encontrados en los
sujetos de investigacién, primando la presencia
de ansiedad, irritabilidad y las alteraciones del
sueno. Asimismo, existen diferencias con
respecto los resultados de Garcia-Morey, et al.,"
al diagnosticarse 12 entidades psiquiatricas,
predominado los trastornos de adaptacién (52,69
%) y de ansiedad (18, 28 %).

El servicio de atencién psicolégica a nifios y
adolescentes tuvo como sujetos a los
convalecientes a la COVID-19, lo cual lo
diferencia de otras experiencias gestadas
durante ese periodo como los servicios de
orientacién psicoldgica a través de grupos de
WhatsApp™* y proyecto de innovacién social para
la atencién psicolégica en crisis por COVID-19,
utilizando como herramienta fundamental la
Telepsicologia.” Estas son dos experiencias
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destacadas que estuvieron activas durante un
periodo, centradas en la orientacién, el
acompafiamiento psicolégico a personas en
general e investigaciones sobre el impacto de la
COVID-19. Por su parte el servicio de atencidn
psicolégica ha estado activo
ininterrumpidamente desde abril de 2020 y ha
atendido a la totalidad de los nifios y
adolescentes que fueron diagnosticados con
COVID-19 a través de la evaluacién psicoldgica,
la intervencidn psicoldgica y psicosocial.
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